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Dfo  Mritm  PraBraie  der  Kiidor. 

Vm  Dr.  Steiner,  Privatdooeiit  der  Kinderbeiikaade  xo  Pragi 

Die  gewiss  von  jedem  beschäftigten  Arzte  bestätigte  Er- 
fahrung, dass  die  Pncumunie  der  Kinder,  namentlich  in  (Jen 
I  rsleo  drei  Lebensjahren,  eine  ebenso  häufige,  al«  gefährliche 
Krankheit  ist,  möge  als  Entschuldigung  für  mich  gelten,  weoo 
ich  mit  der  folgenden  Abhandlung  einen  kleinen  Beitrag  zu 
diesem  Capitel  liefere  und  einige  Erfahrungen,  die  ich  seit 
einer  Reihe  von  Jahren  unter  der  Leitung  meines  verdienstfol- 
leo  Lehrers,  des  Herrn  Landes-Mcdizinalrathes  Prof.  Lösch  oer« 
IQ  macbeo  Gelegeobeit  hatte,  der  Oeffentlichkeit  übergebe. 

Man  halt  gegenw&rtig,  ausgehend  von  der  Symptomengroppe 
emereeits  und  dem  analomiscbeu  Charakter  anderseits,  noch 
imer  die  Eintheilung  der  Pneumonie  im  kiDdlichen  Alter  io 
eine  lobaere  und  hötUaem  (auch  Bronchopneamooie  oder  katar- 
rhalische Pneumonie  genannt)  aufrechL  Die  Grundlage  zu  den 
folgenden  Mittbeilangen,  welche  die  lobulaere  Pnenmonie  der 
Kinder  etwas  näher  beleochlen  sollen,  bilden  neben  zahlrei- 
chen klinieohen  Beobacbtiingen  100  Seelionabefiinde,  und  will 
ich  beaonders  auf  die  letsteren  den  Schwerpanet  der  ginaeö 
Arbeil  gelegt  wisien,  weil  nnr  die  pathologiechci  Anatomie 
der  rotbe  Faden  ist,  welcher  zum  ricbtigeo  Veratlndniete  ond 
tn  einer  Übereinstimmenden  Anscbaoungsweise  fübren  kann 
ond  führen  mnss. 

Die  mangelhaften  anatomischen  Daten  machen  die  Tbat- 
ssche  erklirllcb,  daes  man  die  lebntaere  Pneomonie  der  Kin- 
der bis  jetst  in  so  .  Terschfedenartiger  Welse  anfgefasst  und 
dem  entsprechend  ihr  eben  so  ?ielerlei  Namen  beigelegt  bat,-  so 
Of%.  Aufe.  Bd.  LUV.  1 
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das»  derjenige,  welcher  sich  nicht  darch  eigene  Anschauung 
von  dem  eigentlichen  Wesen  der  Krankbeit  zu  uherzeogen 
Gelegenheit  findet,  sich  wohl  nur  schwer  am  Krankenbette  orien- 
tlren  wird.  Ehe  ich  zur  Auseinandersetzung  übergehe,  halte 
ich  e»  für  nothwendig,  eine  kurze  historische  Skizze  foraus- 
zaschickoD,  um  mit  ihr  die  Kootenpancte  in  der  verBchiedeneD 
AaffasBUDgsweise  dieser  LoDgeDafTection  zu  keonzeichneo. 

Mustert  man  die  siemlich  reichhaltige  Lieteratur  ober 
die  Bronchitis  uod  PneanioBio  d«r  Kinder^  sö  findet  man,  dass 
die  meisten  Autoren  bis  zu  Anfang  dieses  Jahrhunderts 
(Cheyne,  Fiseher,  Henke)  beide  Processe  noch  nieht  tu 
trenom  wassten  nad  sie  aoter  versehiedenea  Nsinea»  wie 
Astlima  acnittia»  A^lliplk  filralylieaint  CMf^aii  salfocaas  ete. 
besobriebea  habea*  ErsI  seit  Lada  aeo^s  wichtige  Bntdeekaag 
sieb  mehr  and  mehr  Baha  gebroehen,  aafam  aoch  die  Dia« 
gaostik  der  Lnngenaffeetieaea  bei  Kiiidera,  eiaea  erfrealichea 
Aofsebwaag,  aad  es  taacbtea  im  I^aafe  der  Zeit  sehlreiche  Ar- 
beiten Aber  die  Peeamoaie  der  Kiader  auf,  tob  denen  eiaige 
noch  bis  hente  wisseaschafllieben  Werth  haben.  Namentlich 
siad  es  fraasdsische  Aerste,  welche  dieses  Thema  mit  viel 
Fleiss  and  Scharfsinn  behaadelten,  und  von  deaen  besonders 
Leger  (die  Paeamonie  der  Kinder  1823),  Lanoix  [diePaeo- 
monie  der  Kinder,  verglichen  mit  der  der  Greise  1825)  viel 
Aufsehen  erregten. 

Im  Jahre  1833  finden  wir  in  einer  Abhandlung  von  B  o  u  r- 
net  bereits  den  Ausdruck  lobulaere  Pneumonie,  während  in 
Deutschland  Kluge  (Pneumonie  der  Neugeborenen)  und  S  e  i  - 
fert  (Bronchopneumonie)  schätzenswerlhe  Arbeiten  lieferten. 
—  iVof.  Jörg  in  Leipzig  verölTenilichle  im  Jahre  1832  eine  er- 
wähnuDgswerlhe  Monogr^iphio  unter  dem  Titel:  ,,Atelectasis 
pulmonum/'  welche  hier  angeführt  werden  mag,  weil  sie  fijr 
die  pathologische  Anatomie  der  Pneumonie  im  kindlichen  Alter 
nicht  ohne  fördernden  Einduss  geblieben  ist.  ß  er  ton  und 
De  la  Berge  sprachen  die  Ansicht  aus,  dass  die  Lliogeocnt- 
Zündung  der  Kinder  meist  eine  lobulaere  und  fast  stets  mit 
Bronchitis  verbunden  sei. 

Die  Werth  vollste  von  allen  Abbandlnngea  über  dieses  Ca- 
pital um  jene  Zeit  ist  unstreitig  die  Monographie  von  Rilliet 
und  Barth ez  (1838).  Hier  Onden  wir  zuerst  die  Eintheilaag 
der  Pneumonie  In  eiae /o^oer^,  ähnlich  der  bei  Erwachsenen  und 
eine  /0^tlto^e,  basirt  auf  die  Erfahrottgy  dass  diese  beidea  Krank- 
heiten nicht  darehdleselbea  Ursachen  entstehen,  nicht  nnter  den* 
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telben  Symplomeo  auftreten,  Dicht  denselben  Verlaar  zeigen, 
aber  aoeh  nicht  dieselbe  Behandlung  erheiscbeo.  Sie  QaDD- 
tea  die  letzte  Form  Bronchopneumooie. 

Legendre  and  B*ailly  gelangten  zu  der  Ueb«neiigQKg, 
dasa  die  lobolaer  verdichteten  Stellen  im  Longeoparencbyn 
Bichl  immer  das  Resultat  einer  Entzündung  des  Luogengewe- 
bes,  Welmebr  meistens  FolgezusUade  eioer  Bronchitis  seieo. 
Sie  babea  sieb  nimUch  darch  das  werthvoile  Experiment  des 
Aofblasens  der  so  ergriffenen  Lungen  die  Gewiaabeil  TerscbaffI, 
daas  in  der  Mehrzahl  der  Fille  diene  lobniaeren  Verdichtun- 
gen aioh  leicht  aufblasen  lassen  ,  was  bei  einer  Eia«dalion 
in  dl«  Lungen  Mischen  nicht  stattfinden  lidnne  und  nannten 
daher  den  Znstand  analog  dem  der  Lunge  eines  Kindea,  das 
noch  niebl  geatbmel  hat,  ^PbeUUtutkmd'S  die  Krankheit  aelbat 
aber  katarrbaliaobe  Pnnoinnnie. 

Mit  diasnoi  Naehweian  war  ohne  Zweifel  ein  groaaer 
Sebritt  in  der  anatomlacheB  Anaehnonngawelae  der  lobniaeren 
PnaonioBie  weiter  gethan  und  wir  mOaaen  iba  ala  einen  Wen- 
depaaet  la  der  wiaaeaacbaftllehen  Dentong  dieaer  Krankheit 
ftberhaupt  beiei  ebnen.  Cbomei  hat  den  Entiflndnngaberd 
bei  der  lobniaeren  Pnenmonie  beaondera  in  die  Winde  der 
Laagea»Bliaehen  nnd  das  iwlacben  Ihnen  liegende  Bindege« 
webe  verselzl. 

Ausserdem  haben  über  dieses  Thema  auch  Truussoau, 
Bouchut,  Beau,  Gairdner,  Fried  lebe  d,  West  etc. 
etc.  mehr  oder  weniger  werlhvuile  Aufsätze  geliefert. 

Recapituliren  wir  die  verschiedenen  Namen,  welche  man 
einer  aad  deraaibea  Krankhetl  aeilher  beigelegt,  als  da  sind : 
lobalaere  Pnenmonie  — •  Bronchopneumonie  —  katarrhalinnbe 
Fnenmonle  —  Foelalzustand  der  Lunge;  so  dringt aleh  aaa  vor 
AIImb  die  Frage  nnf,  ob,  ainmtliche  diese  Beoennuogen  nur 
eotem  Kraakbeitaprocesse  angehören  und  bloss  der  Ausdruck 
der  jeweiligen  subjectiven  Auffassung  sind,  oder  ob  es  in  Wirk- 
Ucbkeil  so  fiele aeibatalindlge,dnrehofcjective  Kennzeichen  ge* 
aebiedeae  Laagenanatinde  gibt  aad  swar :  1)  vom  anatomiaohea, 
aad  1)  ven  fcUaiaebe«  Staadpaacte  aoa  betracbtet. 

lek  aehiefce  demaach  aar  Beaatwortung  dieaer  Fragen 
merat  aaatogsweiae  dea  naalomlaebea  Befaad  voa  110  aar 
Beelion  gekeiaaMaea  Kladealeiebea  verana»  bei  denea  flberall 
in  der  palbologisdKanalomUehea  Oiagaoae :  ,>6«lMra  Bimumfr* 
Terzeicbnel  war. 
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4  Dr»  Steiner  t 

A.  PathologUch-anatoniiseherBefand. 

Unter  den  erwähnten  110  Beobachtungen  war  in  10  Fallen 

(4  Knaben  und  6  Mädchen)  die  lobulaere  Pneumonie  ein  Folge 

zustand  von  Bronchinlentzündung ,  in  *100  dagegen  aber  Com- 

pHcatioD  anderer  KrankheitsformeD,  welche  ihrer  Häufigkeit 

oaeh  geordnet  folgende  sind: 

Rachiiis  "  86m«l  (15  Knaben  U  Midchen), 

Earhiüs  mit  Dritentuberkuiote  11  mal  8  •  8 

Atrophia  16mal  10  «  6 

DrUaeniulerkutose  15mal  9  «  ^ 

ExaaiAeaU:  Matern  lOmal  7  •  8 

Sckariueh  Soua  8  »  1 

El4tUrM  2mü  1  .  1 

ßlfeenierU  7mal  5  ,  2 

*    Cories  5mal  2  »  8 

Noma  2tiial  2  »  2 

Hertfehler  Imal  1  «  —  — 

MeniMgiiis  Irnal  1  »  —  — 

Amhuiio  Imal  ^  1  , 

Vorkommen.  —  Die  untern  Lappen  der  Luiigon  erschie- 
nen am  häufigsten  und  zwar  entweder  nur  an  ihren  hintern 
Parlhicn  7,unächst  den  grossen  Brofichien,  odt  r  m  ihrer  fianze 
ergriUeni  sellener  zeigte  sicii  das  unilaterale,  iiauliger  das  ge 
kreuzte  Vorkommen  (der  rechte  obere  und  linke  untere  Lap- 
pen, oder  umgekehrt),  im  letzteren  Falle  al^  verschieden  grosse 
zerstreut  stehende,  knulige  Herde.  Bei  grosser  Ausbreitung 
der  Krankheil  fanden  sich  die  untern  Lappen  ganz,  die  oberen 
entweder  bloss  an  ihren  hinteren  Rändern  oder  in  der  oben 
erwähnten  knotigen  Form  verändert. 

Verhalten  des  L'irynx  und  der  Trachea.  Die  Schleimhaut  des 
Laryiix  und  der  Trachea  war  bald  farlilos,  bald  blass-  bis  dun- 
kelroth  gcfärbl,  nul  spHrlicheni  oder  reichlichem,  zäliern,  grob- 
schaumigem  Schleirabelege  versehen,  der  bei  hochgradiger  und 
weitverzweigter  Bronchitis  ein  eitriges  Aussehen  zeigte.  Im 
letzteren  Falle  war  die  Schleimhaut  stark  gelockert  und  ge- 
schwellt. —  Bei  den  an  Atrophie,  oder  nach  acuten  txäDlhe- 
mcn  —  namentlich  Masern  —  verstorbenen  Kindern  fanden 
sich  auch  an  <ipr  hinteren  Larynge.d w.ind  seichte  KxcortaUo- 
nen.  oder  um  sich  greifende  Zerklüftungen  der  Schleimhaut 
mit  blasMgelblicbem,  membranig  ausgebreitetem  Beschläge.  — 
Croupöse  Laryngitis,  eitrige  Laryngitis,  gleichseitig  mit  Pha- 
ryngitis, endlich  Dipbtheritis  der  Rachen-  ttod  Larysxacbleini- 
haut  kaonen  gleichfaUa  aor  fieobachiuog. 


Digitized  by  Google 


Otb$r  lohitlam  PMknmiU  der  Binder, 


6 


Wiewohl  io  der  fldebrzahl  der  Falle  die  LaryDXftchieim- 
haut  die  oben  erwähnten  Veränderungen  im  höheren  Grade 
darbut  als  die  Schleimhaut  der  Trachea,  so  fand  in  einigen 
Fällen  auch  das  Urngekehrte  statt,  d.  h.  während  jene  farblos 
und  mit  spärlichem  Beleg  versehen  war,  erschien  diese  duo* 
kelroth  und  von  massenhaftem  eilrigem  Secret  l)edeckt. 

Bronchien.  Diese  waten  in  allen  Fällen  erkrankt  und  zwar 
entweder  bloss  die  grösseren  oder  nur  die  capitiareo;  im  bö- 
hereo  Grade  jedoch  beide  zugleich.  Je  nach  der  leichten  oder 
schweren  Form  der  Bronchitis  fand  man  die  Schleimhaut  der 
Bronchien  ponctförroig  oder  allgemein  injicirt,  geschwellt  und 
Mmmtartiggewulstet,  mit  sahem,  schleimig-eitrigem  Secret  uod 
abgestosseneo  Epithelmassen  bedeckt.  Diese  Veränderung  be- 
traf io  der  Mehriehi  der  FllUe  die  Broncbiea  in  den  biolern 
end  untem  LoogeDpartbien,  and  war  etoe  weit  letenaiYere  bei 
Ergriffeasein  der  kleioeren  Broiicbieo,  welebe  letitere  bei 
liager  andaaeroder  Krankheit  mit  Leichtigkeit  bis  ao  die  Ober« 
licke  der  Lnage  verfolgt  werdeo  koantecw  Ihr  Lumea  eracbieii 
daas  aieiat  entweder  eylindriscb  oder  sackartig  erweitert  nnd 
is  dnen  Felle  gedieh  die  Erweiteraog  sn  dem  Grade»  dass 
die  Scbnittfliche  der  Lenge  ein  ^grobsiebförroigea*  Anssehen 
.  bette»  Beim  senkrechten  Seboitte  in  die  Lnnge  entleerten  sich 
ans  den  klalfenden,  io  Gruppen  stehenden  Oeffnungeo,  welche 
den  dorchschniltenen  Bronchien  entsprachen«  rahmShnllcbe 
Pfiröpfe,  die  meist  von  selbst,  oder  erst  beim  leichten  Drucke 
hervorlrateD.  —  Derartige  ektatisohe  Bronchien  impenirteo 
mitoDter  für  tuberculöse  Cavernen,  und  nur  die  Sicberstcllnng, 
dass  die  Wandung  des  Bronchus  allmfilig  in  ihre  Wandung 
übergehe,  dass  der  Inhalt  der  glalLwandigen  Höhlen  nur  mn- 
copuruiente  Flüssigkeit  war,  und  dass  nebenbei  auch  an  an- 
deren Stellen  derartig  erweiterte  Bronchien  entdeckt  wurden, 
liess  solche  Höhlen  von  den  lubercnlösen  Cavernen  unierschei- 
den.  l  lrerationen  an  der  Bronohialscbleimhaut  wurden  io  kei- 
sem  Kalle  beobachtet. 

l.unge.  Das  Parenchym  derselben  zeigte  mannigfache  Ver- 
änderungen, und  2Wor  ineist  in  den  hinteren  abhängigen  Par- 
tien der  ootern,  seltener  der  obern  Lappen.  Elntweder  betraf 
die  Verdich lang  nur  die  Ränder,  namentlich  der  untern  Lappen 
Md  präsentirle  sich  dieselbe  dann  schon  von  aussen  in  Fornn 
■oter  dem  Miveao  der  lafthaltigen  Lunge  stehender  grösserer 
oder  kleinerer  loseln;  oder  die  verdiebteteo  Partien  zeigten 
lieh  ondi  dem  ¥erlanfe.der  grosseren  Bronchien,  oder  endlich 
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die  iiMlISrfiig  verdiehleleo  Pflreaellymilellm  fandaii  wkk  sei^ 
sireot  im  loflliflltifeii  Gewebt. 

Die  verdiehteten  Pertiee,  welebe«  wenn  sie  oberlieliiieli 
gelagert  eiiidt  lebeo  dnreb  ilire  Ferbe  eieb  de»  Aege  kenoitieh 
meehee,  eeeb  mebr  eber  bein  BeteBlee  der  Lnegee  ele  birt« 
liebe  reeleteete  Kneten  sieb  dersleilen,  liefern  mmm^M§f  Caii' 
MUeruhkiß  im  JMe  9md  DlMgktU,^  je  neeb  den  lereehledenen 
Ureeeben,  o^eie  dee  Prodnet  einer  einfedien  üypereemid»  einen 
mebr  eerSe  albomindnen  oder  ereopfoen  Bindeten  eind,  eh 
enderereeite  eine  rein  meebenitebe  €onipreesion  nnd  Bineln- 
ken  der  Umgenbllneben  itattgefnnden,  öder  endlieb  eb  eine 
intre^  extrnveeieulire  Brkrenknng  des  Lnngenpnrenebyme  Pinta 
gegrilfen  bat  Wir  Inden  demanfolge  dieee  Stellen  nniet  dnn« 
kelrotbbreun  gefirbt,  noob  luftbaltig,  laftam  bis  vellkoanien 
leftleer  (daber  aech  vollkonmen,  aavolikoMmen  oder  gar  niobt 
aafblasbar),  daliel  acblaff  oder  mehr  lleiaebiholich  dicht  (Car" 
nification),  die  SchDiltfl&che  bald  trocken,  bald  nur  wenig  feooho 
oder  von  achaumiger,  zuweilen  blutig  gefärbter  Flüssigkeit 
durcbtrinkt;  dieselbe  glalt,  oder  wie  diesä  besoDders  bei  der 
zerstreut  insciförmigcn  Yerdictiluog  beobachtet  wird,  auch  deut» 
lioh  Fein-  und  grübkörnig.  Im  letzteren  Falle  sind  diese  Par« 
tien  leberähnlicb  dicht,  in  starre  BläUer  schneidbar,  über  das 
Niveau  der  luflliailigcn  Lunge  vorspringend,  lassen  sich  durch» 
aus  nicht  aufblasen  und  sinken  ausgeschniUea  im  Wasser 
schnell  anter.  —  Fast  imnnier  aber  sind  die  in  der  Nähe  ge- 
legenen Bronchien  in  der  schon  früher  angegebenen  Weise 
mehr  weniger  ailerin. 

In  einem  Falle  hatten  diese  umschriebenen  Herde  die 
Form  von  Keilen»  deren  Basis  nach  der  Luogenwurzel  hin  ge- 
richtet war,  und  die  am  DurchschnlU  glatt,  vollkommen  lelt- 
leer,  nur  spärliche,  blutig  lingirte  Flüssigkeit  entleerten. 

Doch  auch  eine  deutliche  extravesicularo  Erkrankung 
des  Lungenparenchyms  kann  die  Ursache  der  Verdichtung  ab- 
geben. Zu  wiederholten  Malen  wurde  eine  excessive  Kernwu* 
eherang  in  der  Umgebung  der  Alvcoli  nachgewiesen.  Man  fin- 
det nämlich  im  Stroma  parallel  den  Fasern  und  dichter  ao 
der  Bläschenwandung  reichliche  Kernbiidung,  welche  eine  Er- 
ffillung  des  Acinus  theils  mit  ähnlichen  Kernen,  theiis  mit  se« 
rösem  oder  fibrinhaltigem  Exsudate  zur  Folge  hat.  Weiterhin 
werden  Zellen  von  verschiedener  Form  und  mannigfacher  Me- 
tamorphose gebildet.  —  Den  Impuls  so  dieser  Kernwucberung 
können  Iteiie  verMhiedaner  kH  f  eben,    in  vielen  FiUnn  int 
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gewiss  die  Erkrankung  des  za  einer  Gruppe  von  Acinis  fQh- 
randen  Bronchus  die  Ursaehet  wibrend  in  andoran  ofTenbar 
Our  eine  CirealatioosstdrBDg  (Stase  io  Folge  lapge  anbaUen* 
der  horlaontaler  Lage)  das  sie  bedingeode  Momeot  abgibt. 

Debole  sieb  die  lobulaere  Verdiebtimg  auf  grössere 
Streckeo  des  einen  oder  sweier  Lappen  aas»  so  fanden  sieli 
DebergSnge  swisehen  der  earnifioirlen  and  körnigen  Verdicb* 
long  mit  Ueberwiegen  der  einen  oder  'der  andern  Fora»,  nad 
dem  entspreebend  aneb  deutliebe  Farbenonlersebiede  vom  dan* 
lielrotbea  bis  tarn  rdtbliebgranen  und  blassgelben.  Das  Abrige, 
die  verdlebteten  Inseln  einsobliessende  Lnngengewebe  war  von 
Luft  gedunsen,  flanmig  weleb,  beim  Dnrebseb neiden  knisternd, 
trocken,  oder  von  blasser  blntiggefirbter  Fiilssigkeit  durch* 
trinkt  und  nach  dem  Grade  der  Broncbialaffectlon  nicbt  sel- 
ten von  mit  Eiter  erlUllten  Bronchien  dnrcbxogen.  In  vielen 
Filien  war  die  Lunge  an  den  vordem  Rindern  mehr  weniger 
empbysematds. 

Nebst  dem  Abscediren  solcher  lobulaerer  fierde  hatten 
wir  aneb  Gelegenheit,  in  4  Fillen  iniuraHoit  des  Longengewe- 
bes  sn  beobachten  •  wobei  dasselbe  callds  verdichtet  und  am 
Dnrdischnftte  von  sabireicheo,  erweiterten  und  eitererflltlen 
Bronchien  durchsetst  erschien. 

Der  Ausgang  in  Tubereulose  wurde  einigemale  nachgewie* 
sen  nnd  iwar  sowohl  mit  Bildung  von  Cavernen,  als  auch,  wie 
bei  einem  Kinde  der  Fall  war,  mit  Verwandlung  des  Gewebes 
in  eine  trockene,  graugelbo,  käsige  Masse. 

Zweimal  kam  es  im  Verlaufe  eiuer  eitrigen  Bronchitis 
und  lobulaeren  Pneumonie  zu  Sphacel  der  Lunge,  iodeni  sich 
in  der  Mitle  von  verdichteten,  am  Durchschnitte  glatten  Stellen 
rundliche,  scharf  utüschriehene,  missfärbige,  von  Gas  aufge- 
blähte Herde  vorfanden,  welche  mit  einem  übelriecheodeo  Brei 
erfüllt  waren. 

BroHchtnaidrüsen.  Nur  in  einer  geringen  Anzahl  von  Fallen 
war  deren  Theilnabme  eine  untergeordnete;  in  der  Hegel  wa- 
ren die  über  dem  grossen  Broncbus  und  awar  vorzugsweise 
über  dem  rechten,  ferner  die  an  der  Bifurcalion  und  im  Ver- 
laufe der  Bronchien  erster  Kategorie  gelegenen  mehr  weniger 
vergrössert.  Die  Grösse  vanirte  von  der  einer  Linse  bis  lu 
der  eines  Taobeneies,  mitunter  waren  umfängliche  Convolute 
om  die  Jug;ii!ar-Venen  und  die  Venac  anonymae  gelagert, 
dass  diese  Gefässe  wie  eingemauert  erschienen  Ihre  Durch- 
schnittsflacbe  bot  maonigfacbo  Verschiedenheiten }  sie  war 
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irothbraun  und  succaleot,  nicht  selten  blaesrolh,  gelbliobgran 
oder  rdlblicbgreu,  and  dabei  troekeo ;  wieder  in  anderen  Pil- 
len war  dieaeibe  von  fnarkibnliehem  Auaseben,  auf  dnnkel- 
rotbem  Grande  PlgmentHecken  oder  gelbliehe  KoMohen  ein- 
sebliessend ;  oder  aber  die  Drfisen  selgten  die  kiaige  Mela- 
norpboae,  ond  xwar  entweder  nur  In  Centrom  oder  in  ihrer 
ganaen  Totalität*  Dabei  muaa  bemerkt  werden,  dnss  an  einem 
nnd  demselben  ladividium  die  meisten  der  eben  angeffibrteo 
VertaderuDgeo  oft  gleiebseitig  beobachtet  worden.  Cinmal  fand 
^aieb  bereits  Verkalliung  der  byperplastischeo  Drüsen  und  in 
einem  anderen  Falle  Exulceration  einer  Lymphdröse  mit  Dorcb- 
iiruch  der  Trachea. 

Diesem  Befunde  zufolge  und  im  Zusammenhalte  mit  der 
klinischen  Beobachlung  wird  mao  zu  der  Annahme  geführt, 
dass  die  Hyperplasie  der  Drüsen  mit  iliren  verscbledenarligeo 
AusgäDgen  in  vielen  Kaiien  abhängig  tsl  von  lange  dauernden 
öfter  recidivirenden  Lungenkrankbeilen  (Katarrh  Bruochiliä 
<—  Pneumonie  —  Keuchhusten  —  Tuberculose). 

üeberhaupt  wSre  die  richtige  Beantwortung  der  Frage:  ob 
die  im  Kindesalter  so  häufige  BronchialdrüsenalteratioD  Folge 
oder  Ursache  gewisser  Lungenaffectionen,  oder  ob  sie  auch 
wie  bei  den  übrigen  Lymphdrösen  bloss  der  Ausdruck  einer 
allgemeinen  Bluterkraokung  sei  ?  von  ungeheurer  Tragweile. 
Wenn  es  uns  erlaubt  ist,  einen  Röckschiuss  zu  machen  von 
andern  Lymphdrusen,  so  müssen  wir  sie  wenigstens  in  der 
einen  Reihe  von  Fällen  al^i  Secundacrprocess  deuten.  Es  ist 
bekannt,  dass  bei  gewissen  Organerkrankungen  die  mit  den- 
selben in  Rapport  stehenden  Lymphdrösen  sich  meist  erst 
sccundaer  belheiligen;  so  e.  B.  die  Anschwellung  der  Halsdrü- 
sen bei  chronischen  Exanthemen  am  Capillitium  —  bei  Stoma- 
titis, Angina  tonsillaris;  die  Anschwellung  der  Mesenterial- 
drösen  bei  Darmaffectionen  etc.  Doch  dies  mag  uidU  imtner 
der  Fall  sein:  wir  könnten  zum  I3e\veii»e des  Gegenthciles  zahl- 
reiche Seclionsbefunde  beii)ringen  ,  wo  Tuherculisation  der 
Bronchialdrüsen  in  ziemlich  in-  und  extensiver  Weise  vorhan- 
den war,  ohne  dass  das  Lun j^erigewebe  sich  belhei ligt  halle.  — 
Hier  müssen  wir  entweder  früher  vorhandene,  bereits  abgelau- 
fene Lungenkrankheiten  supponiren,  oder  aber  ein  scbeiobar 
primaeres  Erkranken  dieser  Lymphdrüsen  annehmen. 

Pieura.  Die  Belheiligung  derselben  bei  lobaiaerer  Pneu- 
monie ist  keineswega  etwas  Ungewöbnüelies ;  am  seltensten 
seigte  sie  ,VerIndernngent  wenn  die  Pneamonie  von  geringer 
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AiiBbreitoDg  und  sehr  acalem  Yerlaofe  war;  obwohl  sie  auch 
Ja  soleben  Filleo  dann  nnd  wann  mit  fein  vascularisirten  Fld- 
eben  beseUl  war.  Hat  die  lobnlaere  Pneumonie  einen  mehr 
protrahirten  Verlauf,  so  waren  die  Lungen  selten  ganz  frei, 
sondern  mit  der  Costalplenra  —  am  binllgsten  an  den  hin- 
tern abbingigen  Parthien  —  tbeils  durch  sartfidige ,  theils 
dfireh  straffe»  in  einem  Falle  selbst  durch  sehnige  Ad haesionea 
terwacbsen»  In  andern  FClIen  war  die  sonst  freie  Longe  an 
ihrem  serösen  Ueberzuge  mit  flocl^igem  Exsudate  bedeclit, 
oder  die  einzelnen  Lappen  waren  untereinander  durch  gelbliche 
membranäbniiche  Fibringerinnungen  vorlöthet. 

Nicht  seilen  beobacbleteo  wir  bei  lohulaerer  Pneufnonie 
auch  Miliarluberculose  der  Pleura,  welche  ilaau  auch  in  an- 
dern Ürf^.Hien  vorzukoinmeri  pflegte.  Merkwürdiger  Weise  ge- 
hören flüssige  Exsudale  iiri  \'er  hältnisse  zu  dea  bereits  urga- 
nisirteo  taden  zu  den  Selteiiheilen  im  Verlaufe  der  lobulaereo 
Pneumonie;  daher  auch  die  prakliaicho  Wahrnehmung,  duss  man 
das  Vorkommen  dieser  VerSoderungen  der  Pleura  im  Leben 
meist  nur  vermulheo  —  nicht  aber  mit  Gewissbeit  diagnosii- 
ciren  kann. 

Miliartuberculose  der  Pleura  im  V^erlaufe  der  lobulaeren 
Pneuinonie  kam  suwuhl  bei  marastischen,  wie  bei  wohlgenähr- 
ten Kindern  vor,  und  es  scheint,  dass  die  Miliartuberkulose 
ebenso  wie  die  Dysenlene  alä  Terminalprocess  auf  dem  Uöhe- 
puncte  vieler  Krankheiteo  im  iLindUchon  4Uer  das  lelbale 
Ende  rasch  herbeiführt. 

Rlut  —  Herz  —  Gefäsue  Bei  lobulaerer  Pneumonie  mit 
aculcin  Verlaufe  —  besonders  nach  Masern  —  fanden  sich  im 
Herzen,  in  den  Holi[venen,  den  Vcnis  ancnyra,  und  den  Jugu- 
iarveneo  reichliche  Blutcoagula  angestaut  ,  welche  sich  auf 
kurze  Strecken  bis  in  die  Lungenvenen  fortsetzten;  io  ande- 
•  ren  Fallen  wurden  nebstdem  im  rechten  Ventrikel  mehrere 

m 

zwischen  die  Trabekeln  fest  verfilzte,  zum  Tbeil  sulzige,  zum 
Tbeil  bruchig  mürbe  Fibringerinnsel  gefunden.  —  Einmal  erschien 
das  Herz  im  rechten  Vorhof  und  Ventrikel  bedeutend  erweitert^ 
und  zweimal  wurde  Thrombose  der  Arteria  pulmonalis  nach- 
gewiesen. In  dem  einen  dieser  Fälle  (ein  5  Monate  altes  Mad* 
eben  betreffend)  war  der  rechte  Ast  der  Artcria  pulmonalis  in 
seinem  Stamme  auf  etwa  13 — 18  Linien  in  die  Verzweigungen 
hinein  mit  einem  lockeren,  aus  Schichten  von  Fibrin  und  Blut 
gebildeten  Thrombus  erflillt,  welcher  an  die  Gefftsswand  hie 
und  da  innig  adhirirte*  In  dem  sweiteui  bei  einem  8  Jahre  sAb- 
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lenden  Mädchen  beobachteten  Falle  iiess  sich  von  der  Ärteria 
pulmonalia  aus  rechterscit^  ein  cytindrischer,  die  grossen  Ge- 
fasse  vollkommen  oblunrendrr  Fibrinpfropf  in  einer  Länge 
von  etwa  8Mi!!imet.,  linkerseits  ungefähr  zweimal  solang  ver- 
folgen. Das  Innere  des  Pfropfes  war  eitrig  erweicht,  die  Ver- 
zweigungen des  obturirten  üefässes  mundeten  im  reclilen  un- 
tern Lappen  in  umschriebene,  verdichtete  rothbraunc  I'areii- 
chymsteilen.  Dieser  letzlere  Fall  beweiset,  dass  Thrombose  m\ 
der  Luogeoarterien-YerästoIuDg  auch  eio  aetioiogiacb es  Moment 
(&r  die  lobulaere  Pneumonie  abgibt. 

Gehirn  und  seine  Haute.  Eine  häufige  Compiication  bil- 
dete, namentlich  bei  kacheklischen  Kindern  ,  die  vor  dem 
Aurtreten  der  lobulaercn  Pneumonie  bereits  längere  Zeit  an 
Darmkatarrben  gelitten  batieOt  der  secundaere  Hydrocepbalus. 
Die  Hirn-  und  HirnhautbyperaeiDie,  sich  kundgebend  an  den 
Meningen  durch  starke  Füllung  und  Schlängelung  der  Ge- 
fasse  bis  ia  die  feinatcn  Versweigungen  und  über  den  Hemi- 
spiiiren,  zuweilen  verbunden  mit  Trübung  der  Meningen,  im  Ge- 
bime  selbst  charakterisirt  durch  mehr  weniger  dunkelrothe 
FirboDg  der  Hirnrinde^  der  Plexus  chorioidei ,  welche  nicht 
seilen  von  varicös  erweiterten  Gefässen  durchiegea  waren ; 
ferner  durch  sahireiche,  dickliche  oder  leicht  lerfliessende 
Blatpnncte  an  Durchschnitten  der  Marksobslans»  begleitete  In 
der  Regel  die  schweren  Formen  der  lobniaeren  Pneumonie. 
Bei  einem  dieser  FAIIe  kam  es  selbst  aar  Capiilarapopleiie. 
Es  fanden  sich  Im  weissen  Marklager  beider  Hemispbaeren 
in  der  Nihe  der  Peripherie  sowohl  der  vordern  als  hintern 
Lappen  dlchtgedringte,  dunkelrothe  Bf  utpnncte,  die  am  Dnrcb- 
scbnitt  fest  hafteten  und  in  Gruppen  nebeneinander  standen* 
Aach  am  Dnrchsehnitt  des  kleinen  Gehirnes  »wischen  dem 
Corpus  dentieulatum  und  den  Windungen  der  grauen  Substsns 
zeigten  sich  ihnllche  dunkelrothe  BlntponctCi  welche  sich 
nach  Auswaschen  des  Inhaltea  als  weitklalfende  Geffisse  her« 
ausstellten.  — »  Eitrige  Meningitis  im  Verlaufe  der  lobniaeren 
Pneumonie  wurde  einmal  beobachtet. 

DarmcanaL  Die  gleichseitige  Erkrankung  des  Darmka- 
nalea  in  Fällen  von  lobulaerer  Pneumonie  Susserte  sich  Im 
Dfinadarm  als  acuter  oder  chronischer  Katarrh,  im  Dickdarm 
ausserdem  als  Dysenterie.  Den  lobalt  des  DQnndarmes  bilde- 
ten bei  sonst  anscheinend  ooverinderter  Schleimbaut  gelbliche 
odergrQnÜch  gefärbte  Schleimmassen,  welche  zuweilen  in  Vorm 
kleiner  geballter  Klömpchen  ganz  lose  der  Mucuaa  aoballeten. 
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(Wir  koaiM«a  miT  die  plbm  BedentoDg  dieser  kleiniieDarli* 
ge«  SehieimmMsen  spiter  io  der  Syroptomatotefie  aocli  ele- 
mI  tn  epreekeo.)  In  Uebrigen  eatspreeii  der  labell  dee  Darm- 
eaaalea  der  Jeweilig  zu  Grpade  liegeodea  Oaraiaffeetioa. 

Leber,  MUz  und  Nieren,  Uater  dieeea  DrasenorganeD  seigtb 
die  Leber  am  häufigsten  paihologisclie  Yerioderaogee.  Diese 
bestaodeo  zum  Theil  in  veriDehrlem  Blulgehatle  derselben  bei 
tonst  unveränderter  Textur,  zum  Theil  in  der  sogenanalea 
Mu:ikatQuss-  oder  Fettleber,  —  Die  Sagomih  wurde  bei  lobu- 
laeror  Pneamonie  jener  Kinder  beobachtet,  die  gleichzeitig 
an  Darmkatarrh  litten.  —  Nierenconcremmte ,  bestehend  aua 
barnsauren  Salzen,  kamen  nicht  selten  im  Nierenbecken  vor, 
aber  stets  nur  bei  Kiodero  unter  einem  Jahre.  Amyloide  und 
fettige  Degeneration  bald  des  einen  oder  des  andern  ,  oder 
aller  dieser  genaBOlen  Organe  war  der  gewöheliche  Befund  . 
bei  sehr  herabgeiiommcnen  Kindern,  wo  die  tobulaere  Pneu- 
mooie  eioeo  sehr  chronischen  Verlauf  annahm.  Aliliär- 
tuberkaloee  dieaer  Dröaeo  vergeeeilaebaUeie  «ich  oUt  der 
f  leara  eic 

Dia  äiueere  BukkNguag  der  IMia  ergab  bei  primär  auf- 
gatralaaer  lobulaerer  Paeooionie  elaa  dam  Alter  dea  Kiodea 
eata^reebeade  Ealwickeliuig  das  KOr^ers;  bei  der  seeaDdlraa» 
ja  aaab  dar  an  Grande  Uegaadeo  Kraakbeil  (Raebiliai  *  Darm* 
fcatarrb»  —  aenle  Euplbema^  —  Tobarealaaia)  aiaa  mehr  we« 
aigar  weil  gediebeae  AbaiagaroBg,  Bliaaa  niid  Ersablaffaag 
dar  atlgemaiaan  Deabeo,  Gedern  deraeiban^  aatwadar  altga" 
meia,  oder  Uaaa  baaebrinkt  aaf  die  onlarao  EztremiUtao. 
AasgespraelMae  C^aaoia  dar  Fiogergliedar  kam  nur  »  eiaem 
Falle  vor. 

Anaiysiren  wir  nun,  um  den  ersten  Theil  der  vorn  aufge- 
ateilteQ  Frage  2U  beantworten  ,  den  Begrilf  der  als  lobuiuere 
Pneumonie  aufgestellten  Krankheit;  ao  ergibt  sich  nach  unse- 
ren Erfafarangen,  dass  die  inselformige  Verdichtung  des  Lun- 
genparenchyms, welche  eben  das  Charakteristische  dieses  Pro- 
cessea  aasmacht,  verschiedenartige  anatomische  Formen  bietet. 
Einmal  beruht  diese  Verdichtung  blosü  auf  Hyperämie  des  Lun- 
gengewebes und  zwar  je  nach  der  Ursache  der  Krankheit  ent- 
weder auf  actwer  oder  passiver  (hyposlatischer).  Ein  zweites 
Mal  ist  sie  das  Product  einer  wirklichen  Enizändung^  entweder 
mit  3erö9  aibuminösem  oder  ermpö^em  Exiudat,  In  wieder  ande- 
ren FiUen  erkennen  wir  als  das  eigentliche  Wesen  der  Ver- 
diabloag  alae  ewc99$ke  Samntelknmg,  welcbe  eowebl  Mrth  wie 
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exiraveHettlär  stattfindet;  endlieb  gebörto  hieber  tum  Theile  aaeh 
Jene  VerSaderang  des  Lungengewebes,  welcbe  anter  dem  Namen 
der  erworbenen  AietekioH  Mb  ein  ?roeeMtf^r  sieh  anfgefasst  wird. 

Wenn  wir  ferner  die  Yon  uns  so  wiederbolten  Malen  be- 
stätigte Tbatsache  berüclcsichligen,  dass  mehrere  oder  alle  der 
eben  aufgefabrten  anatomiseben  Formen  in  einer  nnd  dersel* 
ben  Lange  ghhkteüig  vorkommen,  dass  diese  Terdiehteten 
Steilen  nach  der  Dauer  ond  dem  Cbaralifer  der  Kranliheit  ?er- 
schiedene  Metamorphosen  (TnbercuKsation,  eitrige  Schmelzung, 
Induration,  Sphacel)  eingehen  liönnen,  so  werden  wir  begrei- 
fen, dass  die  Lunge  bei  der  lobuiaeren  Pneumonie  mannigfache 
Verschiedenheiten  an  Farbe  und  Dichtigkeit  bieten  wird,  welche 
wohl  vom  Anatomen,  nicht  aber  vom  Kliniker  in  jedem  einzel- 
nen Falle  mit  l'raecision  bestimmt  werden  können.  Was  das 
Messer  des  ersLeren  klar  nachwei^l,  dji  f  der  letztere  am 
Krankenbette  höchstens  muthmasslicli  ausspreclien.  Dadurch 
wird  es  aber  auch  erklärlich  ,  dass  zeither  über  das  Wesen 
dieser  Krankheil  so  viele,  mitunter  sich  widersprechende  An- 
sichten mit  eben  so  vielen  neuen  Benennungen  aufgetaucht 
sind,  welche  wir  dahin  berichtigen  müssen,  dass  fast  alle 
Eingangs  citirten  Autoren  den  Begriff  dieser  Lungenkrankheil 
viel  zu  enge  gezogen  haben,  weil  sie  stets  nur  die  eine  am 
meisten  hervorstechende  Form  im  Auge  hatten  und  Gradunter- 
schiede als  selb<«tsländig  geschiedene  Processe  auTfasäten.  So 
kommt  es  ,  dass  keine  der  vielen  Benennungen  das  Wesen 
der  Krankheit  scharf  und  ganz,  sondern  nur  die  eine  oder 
andere  praevalirende  Form  bezeichnet,  ich  würde  daher,  —  wenn 
es  sich  überhaupt  um  einen  Namen  handeil  — •  f.ebert  bei- 
pflichten, welcher  den  Ausdruck  „msei/or>n/ge  l  tTdicZ/tung'-  sub- 
Siituirt  wissen  will,  weil  derselbe  für  alle  Formen  der  oben  ange» 
deoieien  verschieüeoeo  Zustände  des  Lungenparenchyms  pusst. 

Es  muss  demzufolge  berreroden,  wenn  eib  Paediatriker  der 
oeaesten  Zeil  in  seinem  Lebrbuebe  sieh  über  die  loboiaere 
Pneamonie  folgender  Massen  iassert: 

^Dk  Muiteri  hteimonS$  Ut  Iteine  eroupäte,  tmndin  eine  katankaUteht 
EatsQndvag*  Er  «rkranken  hier  klsine  Stellen  im  gesunden  Lungenpa- 
rsBcbym,  die,  wann  sie  auch  zuweilen  conflair«o,  doch  nieht  das  Bild  dir 
eroapOisa  lobalaeren  Pneamoius  bieteni  * 

Und  dann  weiter: 

„Wir  haben  also  hier  keine  rothe  ond  keine  grauo,  i  lurLaupt  knne 
HejyaHMtUMn^  wozu  immer  ein  starre«  Exsudat  gehört,  uuü  deshalb  auch 
keine  Terscbiedenen  Stadien.  Wenn  loboiaere  Pneumonien  oonfliiireo^  so 
naftorseboiden  sie  sich  doch  noch  Inmsr  tod  den  tiroapOisn  lobttlMrItn 
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dndi,  das  Fehlan  d«r  Brfidiigkelt »  durch  di»  MOglicblwit  des  Lnitaindrio- 

gSBS  mittelst  Aafblasens,  darch  grossere  Feuchtigkeit  and  darch  die  jeder 
Zert  restirfinden,  dazwischenliegenden,  freien  Partisn.  Der  Frooess  bleibt 
immer  katarrhaiUcher^  u  ird  nie  croupöser  Satur* 

Ich  sage,  es  muss  diese  Definition  befremden,  weil  wi^ 
Alles,  was  hier  negirt  wird,  oft  geoag  beobachtet  und  nach-» 
gewiesen  haben.  Die  lobolaere  Pneumonie  wird  gar  nicht  sef- 
ten  durch  oroopÖse  Entzündung  bedingt  und  ihre  Producta 
sind  dann,  abgesehen  von  der  Extensität  derselben*  wie  bei  der 
lobulaeren  Pneumonie.  —  Wir  gehen  nun  Qber-xtini  sweitea  Thelid 
der  Frage,  and  betrachten.: 

Die  lobulaere  PneomoDte  vom  .kltniscbeo 

Sta  n  d  p  Q  n  et  e. 

Ich  will  dabei  die  einzelnen  Symptome  stets  mit  Berück- 
sichtigung des  ganzen  Krankheitsverlaufes  der  Reihe  nach  durch- 
nehmen und  die  Erfahrungen  daran  knüpfen,  weiche  aus  unsero 
Beobachtungen  resulliren. 

Hat  man  Gelegenheit,  die  Krankheit  vom  ersten  Beginne 
an  LU  beobachten;  so  findet  man,  dass  dieselbe  in  einer  grossen 
Reihe  von  Fällen  nur  der  Folgezustand  einer  katarrhalischen 
oder  entzündlichen  Erkrankung  der  grösseren  Luftwege  ist, 
welche  allraälig  weiterschrcitend  sich  auf  die  kleineren  Bron« 
chialverzweigungen  erstreckt,  utu  endlich  im  Lungenparenchym 
die  verschiedenen  Veränderungen  zu  veranlassen,  welche  wir 
in  den  Rahmen  der  inselförmigen  Verdichtung  cinbe/dehen. 
Niehl  immer  aber  ist  der  \  organg  ein  solcher,  sondern  es 
gibt  Fälle,  wo  gerade  das  unjgckchrle  Vcrhällniss  statlfindel, 
d.  h.  die  Veränderungen  des  Lungenparenchyms  und  der  Capillar- 
bronchien  sind  priraaer,  wahrend  die  Theilnahme  der  grös- 
seren Bronchien  erst  secundär  erfolgt.  Ich  muss,  am  einem 
möglichen  Einwurfe  vorzubeagen»  gleich  hier  erwähnen,  dass 
die  iaselförmigen  Verdichtungen  auch  bei  der  letzten  Eotste- 
hiiogsweise  nicht  vielleicht  bloss  die  Form  der  Carnification 
oder  Atelektase,  sondern  auch  selbst  der  He|iatisation  boten. 
Man  könnte  fast  ähnlich,  wie  beim  Croup,  diese  beiden  Arten 
des  Auftretens]  als  eine  Descendena  und  Ascendenx  (sit  venia 
verbo)  bezeichnen. 

Von  den  oben  nnmerisch.  aufgeföhrten  Fülen,  war  die 
lobolaere  Poenmonle  mit  Hinzoreehnaog  der  Ifasero-^  Scharlach« 
uid  Varioiafllie  bloss  25mal  die  Folge  einer  Bronchlalairection, 
85mal  aber  war  sie  CompHcation  anderer  chronischer  Krank 
heitea  (Rachitis,  Darmkatarrb,  Caries  etc.)« 
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Wenn  es  eine  aoerkaonte  Tliatsacbe  ist,  dass  die  physika- 
lische Untersuchung  im  kindlichen  Aller  viel  grössere  Schwie- 
rigkeiten bietet  als  bei  Erwachsenen,  und  dass  man  die  zeit- 
ber  gewonnenen  Resultate  der  Percossion  und  Auscaltation 
am  kindlichen  Thorax  durchaus  nicht  so  verwertheo  kann, 
wie  beim  vollkommen  entwickelten  der  spateren  Lebensjahre: 
so  gilt  dies  vorzüglich  von  der  in  Hede  stehenden  KraokheiU 
Die  Befunde  sind  nicht  nur  bei  verschiedenen  Individuen,  son- 
dern bei  einem  und  demHelbeo  Kinde  zu  verchiedoncn  Zeilen, 
mitunter  derart  abweichend,  dass  es  in  einzelnen  Fallen  ge- 
radezu eine  Unmöglichkeil  wird,  eine  bestimmte  Diagnose  za 
stellen.  Eine  Selbsttäuschung  moss  es  aber  genaont  werden, 
wenn  einige  Autoren  nach  den  verschiedenen  Ergebnissen  der 
Auscultation  immer  bestimmen  so  kdnnen  wfihnen  ,  welcher 
Art  die  Verdichtung  des  Luog«iiparoneh|nis  sei,  wenn  Andere 
•m  Krankenbette  die  Granse  genau  anzogeben  wissen,  wo  eio* 
fache  Bronchitis  anfhört  und  loboUore  Poeooionie  beginnt. 

Wir  babeo  ons  alle  MQhe  genommen,  om  feaio  Aohalta- 
ponete  so  gewionen,  sind  jeilocb  so  der  Ueberzeogong  gelangt, 
dost  es  am  Krankenbette  meistens  unmöglich  ist,  mit  Bestmmt" 
keil  den  jeweiligen  Charakter  dar  ioselförmigen  Verdi chtoog 
sti  diagnosticiroo,  oad  dies  om  so  mehr  in  jeoen  Fällen,  wo, 
wie  ich  bereits  oben  angedeutet,  mehrere  Formen  der  Verdidi- 
tODg  gleichseitig  vorbanden  sind.  Will  man  ehrlich  sein,  so 
da^r  mao  nach  dem  Aoftreteo  der  Krankheit,  ob  sie  ein  Folge- 
sosland  einer  aeaton  oder  chrooisch  vorlaofendeo  Bronehial« 
affection,  ob  sie  das  firgebniss  oioor  mechasischon  Stase  bei 
marasliscboo  Kiodom  ist,  böchsteos  einen  anttiheraogswoison 
RBckschlDss  wat  die  Qoalilil  der  Vordichtoog  sich  orlaobon. 

Die  BnMnmget^  wMu  im  VtrUtt^M  dtr  hMurm  i^mmnk 
sm  MsrtmkenbetU  beobachtet  werden,  gebdren  som  grSssoron 
Theile  den  Veriodomngoo  anf  der  Schloimbaot  der  Bronchien 
an,  nnd  sie  mSsson  daher  anch-  der  VollslindigkeiC  wogen  bei 
der  im  Folgendon  sn  gobondon  Symptomatologio,  in  soweit  os 
nothwondig  ist,  borieksiehtlgot  worden. 

i»  RetpiraUon*org(m$, 

o.  hi9peelim,  Kinder,  weleho  aa  lobniirer  Pnoümonio  er* 
krankt  sind,  zeigen  je  nsch  der  Heftigkolt  dos  Falles,  nach 
der  Dauer  der  Krankheit  ond  der  lodlvidoellon  Conslitntion 
entweder  nur  geringe  Athmangsbeschwerden,  oder  abor  andh 
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YerscHiedenG  Grade  von  Dyspnöo.  Besonders  wenn  die  Krank« 
heil  einen  mehr  acuten  Verlauf  nimmt,  wenn  sie  unter  der 
Form  der  sogenannten  suffocaliven  Bronchitis  auTtriit,  kann 
die  Dyspnöe  einen  bedeutenden  Höhegrad,  und  die  Zahl  der 
Inspirationen,  Je  nach  dem  Alter  des  Kindes,  selbst  die  Ziffer 
von  60,  70  bis  80  io  der  Minute  erreichen.  —  Bei  dem  mehr 
schleichenden  Verlaufe  des  Leidens  tritt  meistens  erst  in  der 
spSteren  Zeit  Dyspnöe  auf;  die  Verlinderangen  in  den  Bron« 
ebien  und  der  Lunge  können  schon  wochenlang  bestehen,  ehe 
es  tn  Äthembesch werden  kommt.  Je  jfinger  das  Kind,  desto 
frOber  and  desto  hochgradiger  die  Dyspnöe.  Während  der  Snf- 
focationsanfdile,  besonders  bei  rachitischen  Kindern  wird  das 
Gesicht  livid,  die  Augen  glolseo,  die  Nnsenfldgel  arbeiten  stfir- 
misch,  die  Kinder  athraen  nor  in  niti eader  SteHoogt  nad  erst» 
wenn  durch  einen  kOnstlicb  hervorgarnfnoon  oder  spontan  er- 
folgenden Brechact  Scbleimmassen  entleert  worden  sind,  wird 
das  Athmen  wieder  leichter  nnd  rabiger. 

Die  DyspaiSe  Ist  ferner  snnh  in  Jenen  Pillen  inebr  sns- 
gesprochen,  wo  durch  CodUnenz  sahlreicher  iaselförmiger  Herde 
▼erdichteten  Lnogengewebes  die  Pneumonie  eine  lobaere  ge- 
wordoo«  Gbarakteristich  iBr  die  lobolaere  Pneumonie  ist  auch 
das  settweilige  Schwinden  nnd  Wiederkehren  der  Djspnde, 
namentlich  sind  es  die  Nacht-  und  Morgenstunden,  welche  er- 
schwertes Athmen  bringen,  was  'cum  grösseren  Theile  auf 
Rechnung  der  mit  ein  hergehenden  Broncbialaffection  kommt* 

In  Gegensatse  so  dem  eben  Angeffihrten  gibt  es  aber 
Fiile,  wo  das  Athmen  wenigstens  lingero  Zeit  hindurch  leicht 
nnd  In  normaler  Prequens  bleibt;  mitunter  selbst  solche^  wo 
man  erst  bei  der  Autopsie  durch  den  Befund  inselfdrmiger 
Terdichtnngen  im  Lungenparenchym  ttberrascht  wird,  ohne  dass 
hn  Leben  Symptome  beobachtet  worden  wiren,  welche  darauf 
bitten  scbtlessen  lassen.  Die  Dyspnie  erscheint  endlich  im 
Mlssrerbiltnisse  tu  dem  pathologisch-anatomischen  Substrate 
bd  Kindern,  wo  neben  der  lobniaeren  Pneumonie  eine  andere 
acute  Krankheit  verläuft  z.  B.  Miliartuberculose. 

b.  Die  PaiiMiiiony  deren  diagnostischer  Werth  bei  Kindern 
hoch  zu  schätzen  ist,  ergibt  in  Fällen,  wo  die  Bronchialschleim- 
haut in  bedeutenderem  Grade  ergriffen  ist,  tastbare  Rasselge- 
rfiusche  verschiedener  Qualität  und  zwar  meistens  in  den  ab- 
hingigen  Lungenparthien.  Es  gilt  von  ihr  dasselbe,  was  von 
dem  einfachen  Bronchialkatarrhe  oder  der  Bronchitis  gesagt 
werden  kann ;  nur  io  FSlIen,  wo  die  iobuläre  Pneumonie  sor 
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lobaereo  sieh  steigert,  wird  beim  Schreien  oder  Hasten  des 
Kindes  nebenbei  such  vermehrter  SÜmmfremitas  getastet. 

e,  Farcfusion.  Mitteist  dieser  gewinnt  man  bei  der  lobnlae» 
reo  Poeamönie  zumeist  ein  nur  negatives  Resultat.  Wenn  nach 
in  vielen  Fallen  der  Schall  auf  der  einen  6der  beiden  Thorait* 
hälften  auffallend  (ympanitlscb  klingt,  so  darf  man  diese  Er- 
scheinung nicht  zu  hoch  anschlagen,  weil  erfahrangsgemäss 
bei  sehr  vielen  Kindern,  namentlich  bei  minder  gul  genährten 
der  Percussionsschall,  ohne  dass  die  Lunge  erkrankt  ist,  einen 
lyropaniUächea  Beiklang  hat.  Erst  wenn  die  lubulaeren  Herde 
sehr  zahlreich  werden  und  2u  grösseren  Inseln  confluiron, 
wird  der  verdichteten  Lunge  entsprechend  der  Schall  kürzer 
und  leerer,  ganz  ahnlich  wie  bei  der  lobSren  Pneumonie. 

Das  Emphysem,  welches  im  Verlaufe  der  lobuiaeren  Pneu- 
monie sich  entwickelt,  ist  nie  so  bedeutend,  dass  es  durch 
die  Percussion  nachgewiesen  werden  könnte. 

J.  Die  AnscuUation  ergibt  vorzüglich  die  Erscheinungen 
der  katarrlialischen  Entzündung  der  Schleimhaut  in  den 
Luftwegen,  und  sind  dieselben  in  vielen  Fällen  die  einzigen 
wahrnehmbaren  Symptome,  selbst  wenn  schon  zahlreichere, 
verdichtete  Herde  im  Gewebe  der  Lungen  vorhanden  sind.  Im 
Beginne  d er  Krankheit  und  zwar,  wenn  das  Leiden  in  den  grös- 
seren Luftwogen  zuerst  auftritt,  hört  man  meistens  ein  vor- 
hlärktes  und  rauhes  Hespir<!tion,sgcr;iusch.  —  Mit  dem  Weiter- 
schreiten  des  Trocesses  nach  unten,  mit  der  eingetretenen 
vermehrten  Secrelion  auf  der  Mucosa  der  Bronchien  w  ird  das 
vesiculäre  Alhmen  rauh,  bald  unbestimmt,  und  erscheint  neben- 
bei von  spärlichen  oder  zahlreichen  Rasseigeräuschen  beglei- 
tet. Diese  Kasselgeräusche  sind  nach  dem  Sitze  ihres  Entste* 
hens  bald  grob-  bald  feinbiasige,  wechseln  aber  ihren  Charak- 
ter sehr  häufig.  Wichtig  für  die  Diagnose  der  lobuiaeren  Pneu- 
monie ist  das  Außreten  ton  feinbkuigen  eoMOnirentUn  RMseige^ 
rätuehen  am  Ende  der  Inspiration^  namentihk  »mn  die9tUnn  gegm 
die  Basit  der  JLunge  bin,  oder  an  seratreotliegenden  Stelien 
gleicbseitig  vernommen  werden. 

In  seltenen  Filien,  namentlich  bei  jener  Form  der  lohn* 
iaeren  Pneumonie,  welche  in  Folge  lange  anbaitender  RödLen« 
läge  sich  entwickelt,  entdeckt  man  gar  keine  Abweichungen 
vom  Normale,  während  doch  die  Section  gans  deutlich  die  in- 
selförmigen  Verdichtungen  in  der  Longe  nachweist.  Häufig 
dagegen  bdrt  man  entsprechend  diesen  verdichteten  Herden« 
namentlich  wenn  dieselben  mehr  zerstreut  sind,  ein  sohwä- 
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cberes  vesiculaeres  Alhinen  ood  Knisterrasseln,  zu  welchem 
sich,  wena  die  Anschweliang  ond  vermehrte  Sccrclion  auch 
die  grösseren  Bronchien  erreicht,  ungleichblasige  Rasselge- 
räusche hinzugesellen.  Umschriebenes  Rasseln  an  den  abhän> 
gigen  Steilen  der  einen  oder  heider  Lungen,  welihes  schwin- 
det und  wiederkehrt,  ist  ein  werthvolles  Zeichen  för  die  Dia- 
gnose der  inseiförmigen  Verdichtung. 

B  i  1 1  i  e  t  ond  B  ar  t  h  a  s  sagen :  ,Du  SchtoimraBseln  iat  maoekauil 
das  einzige  stetlioskopische  Symptom,  welches  man  beim  Eintritte  des  Todes 

■wahrnehmen  kann,  nicht  allein  bei  der  einfachen  Bronchitis,  sondern  auch 
bei  »len  mit  Congcption  oder  mit  partieller  oder  allgemeio  gewordfinw  He- 
patidation  complidrten  Bronchiencntzündungen." 

Schnelles  Alf^;oii)ejnwcrden  der  Rasselgeräusche  wird  na- 
mentlich bei  det)  oithr  acut  s  crl aiilenden  Fällen  beobachtet 
und  ist  ein  schlirnines  Zeicbeu  der  Ki ^inkheil.  Doch  verwechsle 
man  dieses  Symptom  nicht  mit  einer  Erscheinung,  welche  in 
der  kindlichen  Lunge  nicht  selten  einen  allgemeinen  Katarrli 
vortäuscht.  Bei  einfachem  Larynx-  oder  Trachealkatarrh  hört 
und  tastet  man  oft  momentan  über  den  ganzen  Thorax  Rasseln, 
Schnurren  und  Pfeifen,  wobei  das  Äthmungsgeräusch  noch 
hörbar  oder  auch  verdeckt  ist;  das  Kind  hustet  ein  oder  mehre- 
remal  ab,  man  aascullirt  wieder,  und  alle  diese  Geräusche 
sind  wie  mit  einem  Schlage  geschwunden;  überall  scharfes 
vesiculäres  Alhmen.  Man  muss  daher  bei  Kindern  auf  die 
Dauer,  die  Oertlichkeit  und  )i>  Qualität  der  Rasselgeräusche 
grosses  Gewicht  legen,  um  diagnostische  Irrlhümer  su  ver- 
meiden. 

Die  Exspiration  ist  in  fast  in  allen  Fällen  von  lobulärer 
Verdichtung  deutlieh  hörbar,  nicht  selten  viel  stärker  als  die 
Inspiration. 

Wenn  zaiilreichc  verdichtete  Inseln  (lobuläre  Pneumonien) 
confluiren  und  auf  diese  Art,  wie  R  i  Niel  und  Barth  e  z  es  nen- 
nen, sich  generalisiren  ;  so  werden  sich  selbstverständlich,  sobald 
die  verdichtete  Parthie  wenigstens  den  Liüfang  eines  Plessi- 
meters und  die  Stärke  eines  Zolles  (Skoda)  erreicht  hat,  die 
Krsrheinungen  der  Konsonanz  einstellen,  wie  bei  der  lobären 
Pneumonie.  Ist  eine  derartig  verdichtete,  durch  l^oofluenz 
entstandene  grössere  Partie  in  der  Tiefe  oder  ge2:en  den  Hi- 
lus  der  Lunge  hin  f^rlai^orf:  so  rrcx  liieh»  es  iiiit unter,  dass 
das  broi.rhiale  Athmen  durch  sehr  laute  Hasselgeräusche  ver- 
deckt wird.  Man  unterlasse  daher  nie  Kinder,  bei  welchen  man 
eine  allgemein  gewordene  lobuläre  Pneumonie  vermuthel,  un- 
Orig»  Aoff.  Bd.  LX&V.  2 
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'  miitelbar  nach  dem  Hatteo  sa  aoseuliireii,  weil  dann  die  Ras- 
sclgerfiusche  mehr  oder  weniger  geschwunden  sind  und  das 
BroDcbialathmen  deoUicber  bervortreleo  lassen.  Dessgiei- 
cheo  werden  die  Conaonanzerscheioungea  undentlich  sein  oder 
ganz  fehlen,  wenn  selbst  bei  ausgedehnteren  inselförroigen 
Verdiebinngen  die  sufübrenden  Bronobien  dureb  zäbeScbleim- 
prröpfe  verlegl  sind. 

Beim  anatomtsehen  Befunde  werde  einer  Broncbienerwei- 
lernng  der  oberen  Lappen  gedaobt,  welobe  aaf  den  ersten 
Bliok  sebr  leicht  das  Bild  tabercnldser  Gavernen  Vortlnschen 
kann.  Dieser  Irrtbom  kann  am  Krankenbette  nocb  viel  leich- 
ter onterlanfen.  Wir  beobachteten  einen  derartigen  eiqnisiten 
Fall  bei  einem  MSdcben,  wo  die  Percus^ion  and  Auscaltation 
in  der  rechten  oberen  Longen  spitze  die  Symptome  einer  siem« 
lieh  nrnfanglichen  Caverne  dnrcb  lange  Zeit  boten.  Bei  der 
Section  Jedoch  zeigten  sich  die  Bronchien  I.  und  2.  Ordnung 
stark  erweitert  und  eingelagert  in  theils  hepatisirtem,  theils 
bereits  tubercuüsirendem  Parencbym. 

ftitllet  ond  Barth  es  werfen  die  Frage  auf,  ob  man 
durch  die  Auscaltation  die  etwas  ausgebreiteten  Lungencon- 
gestionen  von  den  eigentlichen  Hepatisationen  unterscheiden 
könne  und  antworten,  dass  die  Unterscheidung  in  vielen  Fftl- 
len  unmöglich,  meistens  jedoch  sehr  schwierig  sei.  Wir  mQs- 
sen  die  Fi  a^c  dahin  erledigen,  dass  es  inailenFäUm  anmöglich 
ist,  und  können  der  Behauptung  von  Legendre  nnd  Bailly, 
dass  der  Hauch  bei  Congestion,  einen  eigenthQ milchen  Klang 
habe,  welcher  dem  der  pleuritischen  Ezsudation  gleiche,  durch- 
aus nicht  beistimmen. 

Die  pleurilischen  Adhaesionen,  welche  so  hiufig  bei  lo- 
bulärer I'neumonie  gefunden  werden,  machen  im  Leben  meist 
keine  nachweisbaren  Erscheinungen,  ausser  sie  wären  gleich- 
zeitig mit  flüssigem  Exsudate  compUctfl.  —  Alle  liic  bis  jelzt 
besprochenen  Hespiralionserscheinungen  zeichnen  sich  bei  iler 
lobularen  Pneumonie  durch  grosso  ünregelmässigiteit  und  luiii- 
figen  Wechsel  aus.  Es  wird  aber  auch  die  Thalsache  erklai- 
licb,  dass  eine  scharfe  Di.ii^nose  zwischen  iuLnlärer  Pneumo- 
nie, einfacher  Bronchitis  umi  iuberculose  bei  Kindern  in  ein- 
zelnen Fällen  die  grossle  Sei* wierigkcil  iuaclien  und  nur  im 
Zusammenballe  mit  den  übrigen  S>ut()(omen  annährungsweise 
gestellt  werden  kann,  ich  erinnere  hier  besonders  an  jene 
Fälle,  wo  nur  die  Bronchial-  und  Zwi8ChenIappendrü<«cn  in 
enormer  Weise  vergrosserl,  tuberculisirt  und  zwiscbeu  soast 
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gaoz  gesandem  l.unp^cnparenchym  eingelagert  sind.  Auch  das 
Vorkommen  Lubcrculisirender  Lymphdrüsen  am  Halse,  wel- 
ches in  vielen  lallen  ein  willkonunoner  Fingerzeig  für  die 
Diagnose  gleichzeitig  vorhandener  Lungenaffectiooeo  ist,  kaoo 
vor  diesem  Irrthiime  nicht  immer  schölzen. 

e.  Der  Hutten  ist  ein  constanlcr  lic«yleiler  dieser  Krankheit 
und  verlässt  die  Kinder  meistens  erst  einen  oder  mehrere 
läge  vor  dem  Tode.  Letzteres  namentlich,  wenn  die  Krankheit 
aoaeraische,  marastische  Individuen  befallen  hat,  weiche  entwe- 
der die  zum  Husten  nothi^e  Kraft  nicht  mehr  besitzen,  oder 
in  Folge  von  üehirnalleclionen  einer  tiefen  Somnolenz  anheiiD* 
gefallen  sind.  Flötziichos  Aufhören  des  vorher  noch  intensiven 
Husteas  ist  daher  immer  als  ein  Zeichen  des  nahen  Todes  zu 
betrachten.  Das  Auftreten  den  Haslene  ist  sehr  weehselnd, 
meistens  jedoch  ist  er  gegen  Abend  nnd  in  den  Morgenstun« 
den  am  stärksten;  aocb  des  Nachts  werden  die  Kinder  nicht 
selten  durch  Hneten  sn  wiederholten  Malen  ans  dem  Sehlafe 
•afgeschreckt. 

Wenn  die  Schlei mhantaffection  der  kleineren  Bronchien 
weit  rerhreltel  Ist  und  bereits  aahlreichere  verdichtete  Inaein 
im  Parenebym  der  Longen  geaeiat  aind,  tritt  der  Hnaten  mit* 
unter  anfallaweiae  auf  nnd  macht  deutlich  ausgesprochene  Pa- 
roiyamen,  welche  lingere  oder  karaere  Zeil  daaern.  Jedoch  nie 
den  voilatindlgen  Charakter  des  Keochhnatena  annehmen,  weil 
die  Repriae  fehlt«  In  weniger  Inlenaiven  Fällen,  besondere  bei 
kachektlaehen  Kindern,  beobachtete  man  nichla  ala  ein  trecke« 
nes,  jedoch  anhaltendea  Bflatein,  ähnlich  wie  bei  Tnbercoloae* 
Wird  die  lobuläre  Pnenmonle  raach  eine  allgemeine,  ao  wird 
der  Hoatea  heftig  und  quält  die  armen  Patienten  ooaafhörlich. 
Bei  der  sofifocativen  Form  erreichen  die  Hustenanfälle  den 
gröastmöglichen  Höhegrad  uod^  es  kann  während  oioes  sol* 
eben  leiclit  der  Tod  erfolgen. 

Der  Husten  ist  bald  schmerzhaft,  bald  schmerzlos.  Jo  jün- 
ger  das  Kind,  je  ausgebreiteter  und  acuter  der  Process,  desto 
grösser  die  Scbmerzhaftigkeit  des  Hustens.  Dieselbe  kann  aus- 
iterdem  Doch  durch  Complicationen  wie  pleuritische  Ergösse, 
hachitis  etc.  merltlich  gesteigert  werden. 

Nur  ausnahmsweise  karuen  Fälle  zur  Beobachtung,  wo  der 
Hüsten  ganz  vermisst  wurde;  die  inselförmigen  Verdichlungon 
waren  dann  raeist  sehr  klein  und  zer.'slreut  un  lufilialti^i^eii  Pa- 
renebym. Werden  ältere  Kinder  ergriffen,  so  klagen  «ie  Tyst 
stets  Aber  einen  Scbmeri  in  der  Gegend  des  Brustbeines  oder 
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in  der  Hagengrabe,  selteo  Tersetsen  sie  ihn  in  die  Heitlicheo 
oder  rOcIiwIrtjgen  Brostparlhieo. 

Die  Klangfarbe  des  Husteos  wechselt  Dach  der  Dauer,  der 
Heftigkeit,  dem  Sitse,  uod  deo  ComplicatioDen  der  Krankheit. 
Im  Beginne  meist  trocken,  wird  der  Husten  8|iXter  feucht  nnd 
bleibt  so  meistens  bis  zum  Tod  oder  Ablauf  der  Krankheit, — 
Bei  noch  gut  genährten,  kräftigen  und  älteren  Kindern  ist  der 
Husten  mitunter  sehr  laut,  von  Pfeifen  und  Schnurren  beglei- 
tet; bei  schwächlichen,  marastischen  Subjecteo  dagegen  we- 
niger laut,  selbst  heiser,  belegt  oder  ganz  klaoglos,  was  durch 
seichte  Substansverluste  an  der  hintern  Wand  des  Larynx 
oder  durch  Bzsudatbeschlag  nach  acuten  Exentbemen  bedingt 
wird.  Wir  haben  diesen  Befund  zu  wiederholten  Halen  be- 
obachtet und  bei  der  anatomischen  Auseinandersetzung  her- 
vorgehoben. 

Aehnlich  wie  der  Husten  verhält  sich  auch  die  Stimme 
und  das  Schreien,  welche  in  leichten  Fällen  und  bei  vollkom- 
menem Intactbleiben  des  Kehlkopfes  keine  merkbaren  Unter- 
schiede bieten.  litigLgen  bei  verbreiteter  LobuUirpneuTiionie, 
sowie  bei  gleichzeitigen  AITectionen  im  Kebikopfe  lauh,  heiser 
und  klanglos  werden.  Sehr  berabgekom inene,  geschwächte 
Kinder  können  miiuiiter  gar  nicht  mehr  schreien. 

f.  Der  Auswiiij  ist  bei  Kindern  unter  5  Jahren  eine  grosse 
Seltenheit.  Nur  wenn  das  Secret  durch  den  spontanen  oder 
künstlichen  Brechact  entleert  wird,  hat  mau  (jclegenheit,  das- 
selbe zu  untersuchen.  Der  Auswurf  bei  älteren  Kindern  ist 
anfangs  mehr  serös  schleimig,  wird  allmälig  consistenter  bis 
zur  schleimig  eitrigen  Beschoflenheil.  Dann  und  wann  findet 
man  diese  Schleimmassen  mit  Blulpunclen  oder  BlutsU  iemen 
gezeichnet.  Die  grossere  oder  geringere  Ouantilät  richtet  sich 
nach  dem  Grad  uod  der  Ausdehnung  des  Broocbialkatarrbes. 

Die  Krankheit  ist  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  eine  fieber- 
hafte, und  zwar  ist  das  Fieber  desto  heftiger,  je  jünger  das 
Kind  ist,  und  je  extensiver  die  Krankheit  verläuft.  Das  Fieber 
ist  zuweilen  das  erste  Symptom  des  Leidens,  ein  anderes  Mal 
geseilt  es  sich  erst  später  hinzu.  So  gibt  es  Fälle,  wo  Kinder 
nach  Ablauf  von  Masern  bereits  fieberfrei  und  sämmtiiche 
kranlihafte  Erscheinungen  fast  vollkommen  geschwunden  waren, 
als  mit  einem  Maie  neuerdings  Fieber ,  oach  einigen  lagen 
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Bronctiiäikaiarrti  und  in  3.  Reibe  erst  die  lobuläre  Pneumonie 
auftritt. 

Die  Haut  ist  in  der  Regel  trocken,  jedoch  nicht  in  einem 
so  hohen  Grade  heiss  .  wie  bei  der  lohapren  Pneumonie  oder 
anderen  acuten  Kraitklieilen.  In  mehr  schleichend  verlaufen- 
den Fällen  bewalirl  die  Haut  einen  gewissen  firad  von  Feuch- 
tigkeit, ja  bei  einzelnen  Kindern  wenlen  selbst  S(  hweisse.  be- 
sonders des  Nachts  beobachtet.  Diese  Schweisse  sind  jedoch 
mei.st  nur  parhcMe.  besonders  auf  den  Kopf  beschrankte  und 
kommen  vorzugsweise  bei  rachitischen  Kindern  vor. 

Nimmt  die  Krankheit  einen  schleppi  ii  hd  Verlauf,  so  ist 
das  [  leber  rein i Itirend,  mit  abendlichen  Exacerbationen.  Beim 
Ailgemeinwerden  der  lobulären  Verdichliingrn  wird  das  Fieber 
conlinuirlich  und  steigert  sU  h  bis  zum  Eintritte  des  Todes, 
oder  es  wird  wieder  remilDrend,  um  endlich  ganz  zu  schwin- 
den. Ueberhaupl  verhält  sich  das  Fieber  bei  dieser  Krankheit 
ibolich  der  Dyspnoe  und  dem  Husten;  es  zeigt  ebenso  wie  diese 
beiden  Symptome  roanoigfacbe  Scbwankangen  und  UoregeU 
mSssigkeiteD. 

Bei  atrophischeo  Kindern  kann  die  Krankheit  selbst  ohne 
jede  Spur  von  Fieber  verlaufen.  Mitunter  beobachtet  man  eine 
aoBgezeichnete  Cyaoose,  welche  theils  durch  Stase  in  den 
capillaren  HaaUeoen,  (beila  durch  maogelbafie  OxydatioD  des 
Bloles  bedingt  ist 

S»  VerdeatunffscanaL 

m 

Die  Störungen  in  den  Digestionsorganen  sind  einerseits 
durch  die  Torausgegaogenen  Krankheiten  herbeigeführt,  an- 
dererseits dureh  die  lobuläre  Pneumonie  selbst  bedingt.  Be- 
züglich der  letsteren  ist  hervorzuheben,  dass  bei  den  acut  ver* 
laofenden  FSIIeo  der  Appetit  meistens  darniedcriiegt,  der  Durst 
dagegen  gesteigert  ist.  Bei  dem  mehr  schleichenden  Verlaufe 
erleidet  der  Appetit  oft  nur  geringe  oder  auch  gar  keine  Be- 
schränkung. Aehnlich  verhSIt  es  sich  mit  den  Siuhlenlleerun- 
gen:  doch  rnuss  bemerkt  werden,  dass  bei  weitem  öfter  Diar- 
rhöe beobachtet  w  urde  als  Stuhlvei  liallung. 

Die  schon  von  Beau  aulgeslellte  Ansiclit,  dass  die  ver- 
schluckten Schlei(ninassc[i  Slöruiifren  im  Darmeanale,  besonders 
sehr  foetide  und  reicliliche  DiarrlMien  hervorrufen,  wurde  in 
neuester  Zeit  wieder  angeregt,  darf  aber  nur  als  Vermuihung 
hiogeoommeo  werden,  weil  die  meisten  Kinder,  bei  welcbeo^ 
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mtLü  neben  iDlensivem  Darmkatarrb  mit  Sdiweliung  und  De- 
biecens  der  Follikel  diese  lu  Klümpcheo  gebalUen  Scblein- 
maesen  (welche  das  Aosaeheo  eines  Sputums  haben)  findet, 
atrophische  Individuen  waren  nnd  schon  lange  vor  Aushmeh 
der  iobniiren  Pnenmonie  an  cbronischeni  Darmltatarrh  gelitten 
hatten.  Haben  diese  verschluckten  Schleimmassen  einen  nach* 
theiligen  Einflnss  auf  d je  Hucosa  des  Darrocanals,  so  ist  er  gewiss 
nur  ein  sehr  bedingter.  Auf  dem  Hdbepuncte  der  lohulfiren 
Pneumonie  kommt  es,  wie  wir  schon  frOber  erwähnten,  nicht 
selten  zur  Dysenterie  und  dann  finden  wir  neben  den  Sympto- 
men der  LungenalTeetion  ingleich  die  der  genannten  Darm> 
krankheiU  Sie  ist  eine  der  schlimmsten  Complicationen  aller 
Kinderkrankheilen  und  kann  somit  die  GeräbrUchkeil  der  lo- 
bulären Pneumonie  noch  um  Vieles  steigern. 

Von  den  adnexen  Gebilden  sind  vorzüglich  die  Nieren  zu 
erwähnen.  Die  Lalersuchung  des  Urins  isl  aber  bei  Kindern 
unter  2  Jahren  mit  grossen  Schwierigkeiten  verbunden,  weil 
es  eben  sehr  schwer  isl,  den  ilaiii  dufzu langen.  Wo  wir  Ge- 
legenheit hatten,  dieses  zu  thun,  namentlich  bei  s^chon  älteren 
Kindern,  fanden  wir,  dass  bei  dein  acuten  Verlaufe  der  Urin 
ein  hochgestellter,  bei  vermmderler  «juantilät  war.  In  einzelnen 
chronischen  Fällen  wurdi^  All)utiiinut  io  beobachtet,  aber  dann 
meistens  bei  der  Lustratioo  fettige  Lutariung  der  Nieren  nach- 
gewiesen. 

4,  Neneiuyslem. 

Werfen  wir  einen  Rr)rkl)l!rk  auf  die  Befunde  im  Gehirn 
ynt]  lic'ii  .Meningen  lici  lobulärer  Pneumonie,  weiche  sich  als 
llyporäiuie  der  Hirnliaul  so  wie  der  Hirnsubstaii/.,  als  seröser 
Erguss  in  den  Arachnoidealsack  und  die  Ventrikel,  als  capil- 
iaere  Apoplexie  und  eitrige  Meningitis  darstellen:  so  wird  es 
uns  nicht  wundern,  wenn  im  Verlaufe  dieser  Krankheil  auch 
Convuisionen,  Lahmungen,  Somnolenz  am  Tage,  bei  nächtlicher 
Unruhe  mit  häufigem  Aufschreien,  ja  bei  älteren  Kindern  selbst 
Delirien  auftreten*  Und  in  der  That  sind  dies  keine  so  sel- 
tenen Erscheinungen,  namentlich  kommen  sie  bei  marastl» 
sehen  und  durch  langdauerodeo  Darmkalarrh  anämisch  ge- 
wordenen Kindern  8 — 14  Tage  vor  dem  Eintritte  des  Todes 
zur  Beobachtung.  Einmal  sahen  wir  drei  Tage  vor  dem  Tode 
Trismus  auftreten. 

Dagegen  können  wir  Rilliet  dt  Barth ei  nicht  beipflich- 
ten, welche  die  meisten  Birnerscbeinungen  als  neuralgische  ' 
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Schmerzen  ,  besonder?  als  supraorbitale  nnd  frontale  Neural- 
gie auffassen.  Einerseits  sind  derartige  Neuralgien  Im  zarten 
Kinüesalter  eine  seltene  Erscheinung,  und  andererseits  liehsen 
sich  in  allen  unseren  Fallen  diese  Symptome  durch  das  pa- 
Ihologiscb-aoatomische  Substrat  voijkomroeo  erklären. 

AiHologie,  Die  oScbste  Ursache  dieser  inseirörintgeD  Ver- 
dichtung habeo  wir  bereits  in  dem  der  Aoatomie  gewidmetem 
Abschnitte  berfihrt,  und  es  erübrigt  hier  nur,  die  entfernteren 
Stiologisehen  Momente  zu  beieuchten.  Es  ISsst  sich' vor  Allem 
nicht  veriLennen,  dass  es  namentlich  eine  gewisse  Periode  des 
kindlichen  Alters  ist,  welche  ganx  vorxQglich  zu  dieser  Krank* 
beit  disponirt^  nfimÜeh  die  Zeit  vom  6.  Monate  bis  zum  3.  Jahre, 
also  die  Periode  der  ersten  Zähnung;  daher  es  auch  kommt, 
dass  manche  PSdiatriker  die  Dentition  unter  die  Ursachen 
der  lobulären  Pneumonie  aufnehmen.  Wenn  die  alten  Aerzte 
so  weit  gingen,  jede  Krankheit,  welche  in  diese  Periode  fallt, 
als  Zahnkrankheit  aufzufassen  und  zu  bezeichnen  ;  so  verfal- 
len manche  neuere  Autoren  in  den  enlgegcngeselzten  Fehler, 
indem  sie  jeden  CiUisaleii  Zusniiiiiienhang  zwischen  Dentition 
und  Krankheil  als  Vube]  erklaieü.  Wissen  wir  doch  recdt  ^^ut, 
dass  auch  andere  physiologische  Vor^äiige,  wie  der  Ein  tr  itt 
der  Menstruation,  die  Schwangerschaft,  das  Wochenbeil  und 
die  Involution  bei  manchen  Indivul uon  ohne  jede  Störung  im 
Allgemeinbefinden  erfolgen  und  ablaufen,  während  sie  bei  an- 
deren mannigfache  Erkrün k ungen  im  Gefolge  haben  können; 
warum  sollte  ein  iihnlichci»  \erhalten  nicht  auch  bei  der  Zah- 
nung slatlünden  können  ?  Allerdings  dürfen  wir  dabei  niclil  ver- 
gessen, dass  neben  und  mit  der  Zahnung  aucli  noch  andere 
physiülügische  Enlwickelungsprocesse  einhergehen,  so  z.  B.  die 
Verknöcherung  des  Skeleles,  die  Schliessung  der  Fontanellen, 
die  Scheidung  der  (ieliit  risubslanz.cn.  die  beginnende  Func- 
tion der  Speichel-  so  wieder  Darmdrusen  elc,  welche  Vorgänge 
alle  mehr  oder  wen ir^er  auch  Gelegenlieitsursachen  für  gewisse 
Leiden,  die  man  ehedem  als  Zahnkrankheilen  aufgelasst.  abge- 
ben können.  Wir  sind  daher  auch  der  Meinung,  dass  wtdil  die 
Zvihripenodc,  nicht  aber  der  Znhnungsprocess  eine  enlfernlere 
Ursache  der  lobularen  Pneumonie  ist. 

In  anneren  Fallen  war  das  jöngste  Kind  22  Tage,  das  alte* 
sie  7  Jabre  alt;  die  Hebrzabi  der  Erkrankungen  6el  in  die  3  er- 
sten LebeosJabTe.  Bezuglich  des  Gescblecbtes  war  die  fiberwie- 
geade  2ahl  aof  Seite  der  Knaben  (65  von  110  Fallen). 
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Von  Krankheiten ,   welche  lobuläre  Pneomonie  bedingen» 

sind  besonders  zu  nennen  die  acuten  ExantHme^  und  2war  in 
erster  Reihe  die  Masern.  Es  gibt  Masernepiüemien ,  wo  die 
Mehrzahl  der  befallenen  Kinder  nach  Ablauf  des  Exanthems  von 
einer  mein  txier  weniger  herUgen  lobulären  Pneumonie  ergrif. 
fen  werden.  Es  sind  besonders  die  im  Winter  auftretenden 
Epidemien  dadurch  ausgei^eichnel  und  die  Krankheit  nimmt 
dann  meistens  eine  mehr  acute  Form   mit  SulTocalionserschei- 

I 

nungen  an,  —  Sellener  wird  die  lobuläre  i*neumonie  nach  Va- 
riola und  Üiarlatina  beobachtet.  Vun  unsern  110  Falle«  entfie- 
len 10  auf  Masern.  3  auf  Scharlach,  2  auf  Blattern. 

Ferner  der  Keuchhinlen  Prof.  Löschoer  sagt  in  seiner 
Abhandlung  über  diese  Krankheit  (1848): 

„Als  die  hiiiifl^rste  Complication  habe  ich  die  tobuläre  Pneumonie  be- 
obachtet; mit  Auäiiahrae  weniger  Falle  war  sie  eine  beinahe  stetige  Be- 
gleiterin in  der  Umgebung  der  verstopften  feinsten  ßronchialverzweigun- 
geu,  und  war  sie  auch  'ödw  in  nicht  grossem  Umkreise  vorhanden,  so  kam 
sie  dodi  wenigäteoB  io  einigen  LIppcheo  vor.** 

Es  gibt  vielleicht  keine  Keuchhustenepidemie,  wo  man 
die  Wahrheit  dieser  Worte  nicht  bestätigen  müsste. 

Rachitis,  Zählen  wir  die  II  Fälle,  wo  Rachitis  mit  Drü- 
senluberculose  vereint  war  ,  zu  den  anderen  nul  liaciiitis  ver- 
zeichneten, so  ergibt  sich  die  Suniiue  von  37  Kindern.  Es  ist 
eine  reichlich  bestätigte  Tiiatsache,  dass  die  lobuläre  Pneu- 
monie bei  rachitischen  Kindorn  oft  beobachtet  wird.  Die  Kno- 
chenweichhoit,  sowie  die  liäulige  Complication  der  Kachitis  mit 
Br  iicln.ilkat  irrhen  sind  wohl  die  am  meisten  zu  inculpirendcn 
Moincnle  dieser  Erscheinung. 

Als  eine  häufige  Ursache  zur  Entstehung  der  lobulären 
Pneumonie  müssen  wir  die  lang  anhaltende  Üäckenlage  kleiner 
Kinder  bezeichnen.  £j)ist  eine  traurige,  aber  gewiss  von  jedem 
Arzte,  welcher  längere  Zeit  in  einem  Kinderspiinlo  dientet  er- 
h&riete  Wahrheit,  daas  aich  bei  Kindern,  welche  in  Folge  von 
ehronischen  Krankheiten  wochen- o()cr  monatelang  die  Rücken* 
tage  einnahmen,  sehr  leicht  die  lobulaere  Verdichtung  dea 
Lungengewebes  entwickele.  Je.  Jünger  das  Kind,  je  schlechter 
aeine  Ernährung,  desto  früher  und  intensiver  wird  sich  dieses 
Leiden  zeigen.  Eben  diese  lobuläre  Pneumonie  bildet  dann 
nicht  seilen  die  Brücke  von  einer  an  und  für  sich  weniger 
geffihrlichen  Krankheit  sum  Tode;  ate  und  der  secandire  Hy- 
drocephalus  sind  die  zwei  Hauptfeinde  des  KlBdesaUers,  wel- 
che mitunter  in  trügerischer  Weise  sum  sicheren  Tode  führen. 
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Dieser  muss  am  so  rascher  ( i  lolgen.  wenn  nebenbei  die  äusseren 
Verhältnisse,  Luft,  Woboung,  Nahrung,  Keioiichkeit  etc.  schlecht 
aod  mangelhaft  sind. 

Lo^ör  hat  bereits  auf  diese  Ursachen  der  lübaiärcn 
Pneumonie  aufmerksam  gemacht,  und  sie  vor  Allem  sind  es, 
welche  das  häufige  Auftreten  dieses  Leidens  im  Pariser  Fin- 
(felbaaee  erklären,  wo  nach  dem  Berichte  von  Valleix  von 
128  daran  leidenden  Kindern  127  dem  Tode  anheim  ßeleo« 

Wae  die  GeUgtnkiUturmchen  betrifft,  so  darf  man  wohl 
annebnen,  dass  rascher  Temperatarwecbael,  besonders  bei 
Kiodero,  welche  eben  stärker  transspiriren,  sehr  leicht  eineo 
BroDChialkatarrb  und  in  zweiter  Folge  eine  lobuläre  Pneumo- 
nie bedingen  kann.  Desgleichen  mögen  anvorsichtiges  Gebab- 
reo  beim  Baden,  anvernfinftige  and  ansei tige  Abblrtongacaren, 
niebt  entsprechende  oder  anzareicbende  Bekleidung,  eehleebCe 
raueblge  Atmosphäre  etc.  unter  Umstinden  snr  Entstehung 
der  lobuliren*  Pneumonie  Veranlassung  geben. 

Endlich  tritt  die  lobulire  Pneumonie  auch  epidemUek  auf, 
und  twar  meistens  su  Zeiten,  wo  Infloensa,  Masern,  Scharlach, 
Keuchhusten  epidemisch  herrschen;  Rilliet  d  Barthea, 
West  und  Andere  bestätigen  dieaea;  ich  selbst  hatte  Gelegen- 
heit im  Jahre  1856  eine  derartige  Epidemie  zu  beobachten. 

Ata  seltenere  CmpHcaHonen  der  lobniltren  Pneumonie  er- 
geben sich  nach  der  Eingangs  angefahrten  Zusammenstellung 
das  Noma  (Smal)  —  Herzfehler  (Imal)  —  Verbrennung  des  2.  Gra* 
des  (Imal).  Dan  Noma  war  nach  Masern  aufge  treten  und  die 
lobuläre  Pneumonie  somit  ein  Foigezustand  dieser  Krankheil. 
Ob  der  vorhandene  Hersfehler  die  vorzugsweise  Veranlassung 
sur  Entstehung  der  inaeltdrmigen  Verdichtung  abgegeben,  lässt 
sich  nicht  entscheiden;  auf  jeden  Fall  mQssen  wir  ihm  einen 
Einflnss  sugestehen,  um  so  mehr,  als  es  einen  angeborenen 
betraf,  bestehend  in  Perforation  der  Scheidewand  der  Ventrikel. 

Prognose,  Im  Allgemeinen  ist  dieselbe  bei  der  lobulären 
Pneumonie  eine  ungunstige,  die  Mehrzahl  der  Fälle  läuft  tOdt- 
lieh  ab.  Schon  der  Umstand,  dass  die  Krankheil  meist  eine 
secundäre  ist,  dass  sie  in  die  Erscheinung  tritt,  wenn  die 
Kinder  schon  durch  andere  acute  oder  chruruschc  Leiden  in 
der  Ernährung  sehr  herabgckonuiien  und  anaemisch  geworden 
sind,  stempelt  sie  zu  einer  gefährlichen.  Bei  der  Stellung  der 
Prognose  sind  viele  accidentielle  Umstände  zu  berücksichtigen, 
ich  will  nur  auf  das  Alter  des  Kindes,  auf  den  Gesundheits- 
zustand im  Beginne  des  Leideos»  auf  die  krallige  oder  schwäch- 
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Dr.  ßiemer: 


liehe  GoheUlDtian,  laf  die  no^  beetebende  oder  irerMsgegaii- 
gene  Hauptkraakbeit,  auf  die  Dauer  der  lobttllren  Paeomooie 
und  die  ioaaereii  VerhällDisse  im  Allgemeineo  aufmerksam 

machen.  B  o  a  ch  u  t  verlor  von  55  Kindera  33.  V  a  1 1  e  i  r  von 

128  Kranken  127,  Yogi  die  Hälfte  seiner  Kranken,  bei  ans 
stellt  sich  das  Verhältniss  der  Genesenen  zu  den  Todten  wie  1 1  2. 

Die  Dauer  der  Krankheit  wechselt  nach  dem  verschiede- 
nen Charakter  von  2  Wochen  bis  mehreren  Munaien;  beson- 
ders nehmen  die  sogenannten  kacheklischen  Formen  meist 
einen  schleppenden  Verlauf  mit  Schwankungen  /wischen  Bes- 
serung und  Verschlimmerung  an.  Für  die  Heilung  haben  wir 
in  der  Aoscultation  noch  keine  stichhältigen  Aohaitspuncte 
gewinnen  können,  nur  im  Zusammenhalte  aller  Symptome  in 
der  Abnahme  des  Hustens,  der  Dyspnoe,  des  vorhandenen 
Fiebers,  sowie  in  dem  Zunehmen  des  Körpergewichtes  erken- 
ned  wir  meist  die  ;i!l:iiälig  eintretende  Genesung.  Für  die  Pro- 
gnose wichtig  ist  auch  die  Thatsache.  dass  die  lobuläre  Pne- 
monie  leicht  recidivirt,  bei  jeder  neuen  Kecitiive  aber  die  Ge- 
fahr  wächst,  weil  auf  diese  Art  nicht  seilen  der  Anlang  zu 
TuberiJulose  gesetzt  wird,  wie  wir  uns  schun  in  mehreren  Fäl- 
len deutlich  öberzeugen  konnten.  Sehr  lieschleuni^^le.  oder 
auffallend  verlangsammte,  dabei  iinglcichf()rmigp  inlerrtnliirende 
Respiration,  plötzliches  Aufhciren  des  friihiv  vorhandenen  in- 
tensiven Hustens,  Lividwerden  der  Hände  und  Küsse  bei  Sinken 
der  Temperdiur.  sind  untrügliche  Zeichen  eines  ungünstigen 
Ausganges  oder  des  nahen  Todes.  Convulsionen,  welche  in 
einem  späteren  Zeiträume  der  Krankheit  auftreten,  sind  ein 
unheilvolles  Zeichen,  weil  sie,  wie  ich  schon  früher  gezeigt, 
meistens  die  Vorboten  oder  begleitenden  Symptome  des  Hy- 
drocephaloids  sind;  nur  in  eioielnen  Fällen  rihrteo  aie  veo 
Apoplexia  capillaris  ood  eitriger  Meniogilia  her. 

Das  von  Trousseau  besooders  hervorgehobene  Ansch wel- 
eo  der  Veneo  am  Handrücken,  welches  nach  seiaer  Erfahrung 
ein  schlimmea  prognostisches  Zeioheo  abgeben  soll  —  wird 
bei  sehr  magero,  anämischen  Kindern  wobl  maochmal  beobach- 
tet, kommt  aber  jeder  Krankheit  za,  wo  der  venöse  Böckfloaa 
des  Blutes  behindert  oder  die  Herzactioo  in  Folge  der  allge- 
meineo  Scbwfiebe  acbon  aozareicbeod  geworden  ia(.  Dasselbe 
gilt  wohl  aoeb  von  dem  ödematösen  Aoschwellen  der  Häode 
QDd  Fässe,  wie  es  bei  dteaer  Kraokbelt  nitoDler  vorkommt. 

Tkm^  Wenn  der  Arzt  Qberbaapt  beim  Einleiten  thera- 
pentiaeber  Anordoungen  die  goldene  Regel  zu  fyuUoiäimli$irw, 
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nie  aas  dem  Auge  verlieren  soll,  so  gilt  es  im  Speeielleo  gant 
vorzuglich  vom  Kinderärzte.  Gr  vergesse  nie,  möge  er  welehe 
Krankheit  numer  vor  sich  haben,  zuerst  gepaue  Kenntniss  sa 
nehmen  von  dem  Knlwickelungs-  und  Ernährungszustande  des 
iMiules,  kurz  sich  eine  Chareklcrislik  des  Patienten  zu  ver- 
schaffen. Vernachlässigung  dieser  NDrsicht  kann  zu  den  gröb- 
sten und  Uli  verzeihlichsten  Missgndea  fahren  und  den  Arzt 
II)  die  traurige  Lage  versetzen,  da  otrenbar  zu  schaden,  wo  er 
zu  tieilen  ansuebt.  Wir  müssen  daher  auch  bei  der  lobularen 
Pnpiiin rinie  vor  Allem  das  Auftreten  derselben  bei  einem  sonst 
woh igriKi hilen  odei  bei  durch  Krankheiten  geschwächten  her- 
ab^« kouunenen  Kinde  gen.ui  (ixiren  und  dieser  duppelleo  Kich- 
luog  unsere  Therapie  anpassen. 

Nachdem  wir  aus  Erfahrung  wissen,  dass  in  vielen  Käilen 
die  Krankheit  mit  einem  einfachen  Bronchialkalarrh c  beginnt, 
müsse  n  wir  bei  Kindern,  besonders  bei  Säuglingen,  jetlen  Katarrh 
der  Luftwege,  welcher  in  späteren  Jahren  eine  unbedeutende 
Erkrankung  bildet»  viel  ernster  nehmen  und  berücksicliiigen. 
Man  lasse  solche  Kinder  das  Zimmer  hüten,  in  einer  gleich- 
massigen  Temperatur  von  15 — 16°  Hcauin.  und  verbiete  strenge 
das  Austragen  derselben,  hesonderij  wenn  kuiler,  trockener 
Nord-  oder  Nordost-Wind  herrscht. 

Haben  wir  es  mit  der  primär  auftretenden,  acut  verlau- 
fendeo  Form  bei  einem  gut  genährten  Kinde  zu  thun,  so  kann 
eine  massige  Aotiphlogose  Platz  greifen.  Schon  die  filteren 
Aerzte  haben  erkannt,  dass  für  die  lobuläre  Pneumonie  die 
bei  der  lobiren  gebräuchlichen  Mittel  nicht  in  Anwendung 
gesogen  werden  dürfen  and  nachdrücklichst  hervorgehoben, 
die  Blotentsiebangen  gar  nicht,  oder  in  sehr  besctirinkter 
Weise  vorzunehmen.  Bei  nns  wird  weder  in  der  lobaren  nocb 
in  der  lobulären  Pneumonie  eine  Bluleotzlebuog  vorgenom- 
nen ;  sondern  die  milderea  Formen  der  Antiphlogoae  namenl* 
lieb  auf  diätetischem  Wege  darohgeföbrt. 

Verlänft  die  Krank  bell  noter  grosser  Dyspode  oder  Sof- 
focaUoDsersebeiooDgen,  dann  sind  es  vorxngswelse  die  Breek- 
maui^  welcbe  oft  nnverkenoberen  Nmsen  gewibren.  Bei  Säag> 
Ikigen  reicht  meist  ein  sobwacbes  lofusom  rad.  ipeeacoanb. 
(e  gr.  4—6  anf  %^  Uns.  Wasser)  in  Verbindung  mit  Oiymel 
-  sqatllae  (V«  Unse),  kaffeeldlfelweise  gereicbtt  bin,  mebrmaliges 
Brbreebea  b«rvorsarnfe|i  und  die  drobenden  Ersebeinongen 
tn  bannitigen.  Aelteren  Kindern  kann  man,  wenn  niebt  der 
Darmkatarrb  nine  ContraiBdicatlon  bildet,  den  Tartaros  eme- 
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tiens  (2—4  Gr.  auf  8—3  ÜDseo  Wasser)  raicben  und  läasi  davon 
alle  10—15  Miouleo  1  Kaffeeldfltel  nehmen,  bis  Erbrechen  erfolgt 
Ist  Darmkatarrb  vorbanden,  so  wSblen  wir  ausser  der 

Ipecacuanha  aueh  mitunter  das  Coprom  solfifric.  (Gr.  4—6  auf 
2  Unz.  Wasser)  in  obiger  Weise  gereicht.  Es  ist  dieses  Medi- 
cam ent  in  dringenden  Fallen  der  schnellen  Bereltongsweise 

wegen  vorzuziehen.  Diese  Emetica  müssen  selbstverständlich 
so  oft  vsiederhült  werden,  als  es  die  Dringlichkeit  eines  jeden 
specicilc^n  l'alles  erheischt  und  wir  theilcii  durchaus  nicht  mit 
Vogül  die  äugslliche  Ansicht,  Kinder  in  24  Stunden  nicht 
öfter  als  einmal  erbrechen  zu  lassen.  Im  Beginne  der  Krank- 
heil, sowie  bei  iolercurrirender  Verschliiuuierung  sind  Haut- 
reize nicht  selten  von  augenblicklichem  Erfulge  begleitet;  ein 
Kren-  oder  Senfteig,  selbst  zu  wiederholten  Malen  auf  .den 
Thorax  M])[)licirl,  mildern  die  Dyspnoe  milunter  rasch. 

Die  (euehien  (Jürtel,  wie  sie  V  o^ei  anwendet,  dürfen  nur 
mit  grosser  Vorsicht  und  Beschraukung  ;r;  Gebrauch  gezogen 
werden,  bieten  nhrigen«?  keinen  besonderen  Vorlheil.  Vogel 
verlor,  wie  er  scllist  ■gesteht,  auch  unter  ihrer  Anwendung  die 
Hälfte  der  ralicnlcn.  Absolut  müssen  wir  uns  aber  bei  dieser 
Krankheilsform  gegen  die  kalten  Umschlage  aussprechen.  Das 
zarte  Kindesaller  wird  durch  sie  sehr  unangenehm  berührt 
und  die  gefährlichen  Symptome  off  an nscheinlich  gesteigert. 

Ist  die  Haut  sehr  trocken  (iriti  brentienrihciss,  so  reiclion 
wir,  wenn  nicht  die  Dyspnoe  ein  Brechmitlei  indicirt,  eine  Ver- 
bindung von  Digitalis  mit  Ipecauanba.  (infusura  fol.  digit. 
purp.,  rad.  ipecacuanh.  aa  e  gr.  3—6  ad  unc.  quatuor,  Nilri  purl 
gr.  15 — 20,  Syrup.  simp.,  unc.  semis.  Alle  Stunden  1  Kinderlöf- 
fel  voU  gereicht.)  Sind  die  Uustenanfälle  sehr  peinigend  und 
besonders  des  Nachts  heftig,  so  sind  Narcolica  angezeigt.  Man 
setzt  bei  kleinen  Kindern  dem  Infusum  V«  bis  ganze  Unze  Sy- 
rupii  diacod.  oder  einige  Tropfen  Aq*  lauroc.  zu.  Auch  von  der 
Tinctur  opii  simpl.,  Pulv.  Doweri  und  dem  Morph,  saccharatum 
(so  %  Gr.  pro  dosi)  machen  wir  dann  und  wann  Gebranch*  In 
j&ngsier  Zeit  wendeten  wir  viel  das  von  mehreren  Seiten  ge- 
rQhmte  Extraotom  cannabis  tndto.  (sn  %  bis  Gran  pro  dosi, 
8— 3mal  des  Tages  gereiebt)  mit  untweifelbafler  Erieiehterong  an. 

Anders,  dagegen  verbait  es  sieb  bei  Kindern,  welche  dureb 
vorausgegangene  oder  noch  bestehende  Krankbeilen  sehr  anfi- 
misch  oder  marastiscb  geworden  sind.  Hier  genOgt  die  eben 
angedentete  symptomatische  Behandlung  nicht;  sondern  es 
müssen  frühzeitig  Tonics  und  Roborantia  in  Anwendung  kom* 
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meD.    (Decoctum  o.  Extractum  ChiDae  —  Chinin  —  Eisen 
WeiD  —  nebenbei  eine  liräftige,  leichtverdauliche  1  Iciächkosl). 
Nach  Umständen  verbinden  wir  diese  Mittel  mit  den  Expec- 
torantien. 

Stellen  sich  bei  diesen  raarastischen  Kindern  Dyspnoe  und 
.Sil ckaDfalie  ein  ,  so  mache  man  von  den  oben  angegebenen 
Bfechraittein  Gcbraucb. 

Auch  lieizmittel  werden  in  manchen  Fällen  nolhwendig, 
besonders  wenn  die  Kinder  plötzlich  coliabiren,  cyanotisch 
werden,  zu  ersticken  drohen  etc.;  Cainpher  oder  TincLura  ferri 
acet.  aetber.  (zu  10 — 12  Tropfen  in  einer  Mixtur  von  4  Unzen)  so- 
wie die  übrigen  hieher  gehörigen  Mittel  tiiiden  dann  ihre  In- 
dication.  Ist  die  Krankheit  mit  Rachitis  complicirl  und  der 
Verlauf  ein  ganz  tieberloser,  so  leistet  der  Leberihran  bei  Kin- 
dern, die  nicht  mehr  an  der  Brust  sind,  oft  sehr  gute  Dienste. 

Grosse  Berücksichtigung  erheischt  in  vielen  Fällen  der 
gleichzeitig  vorhandene  Darmkatarrh,  welcher  sich  in  den  letz* 
ten  3 — 4  Wochen  nicht  selten  zur  Dysenterie  steigert. 

Em  grosses  Augenmerk  aber  richte  der  Arzt  sowohl  bei 
beginnender  als  schon  länger  andauernder  Krankheit  auf  die 
zeitweilig  wiederholte  Bewegung  des  Kindes.  Sind  es  Säug- 
linge oder  Kinder,  welche  noch  nicht  laufen,  so  muss  die  pas- 
sive Bewegung  durch  öfteres  Aufsetzen,  Herumtragen  etc.  ge- 
handhabt werden.  Ich  wiederhole  es  manchmals,  der  nachthei- 
lige fiiofiaas  der  lange  andauernden  horizootalen  Räekcnlage 
im  larteo  KiodeeaUer  kaoD  nicht  hoob  genug  angeacbU«- 
gen  werden. 

.Allerdings  ist  in  einer  grossen  Zahl  von  Fallen  ansere 
Therapie  eine  ohnmächtige  and  nichts  vermögende,  das  soll 
uns  aber  nicht  abhalten,  in  rationeller  Weise  auch  köaftighin 
zu  handeln.  Wir  wollen  ans  nicht  begnügen,  die  Diagnose  ge< 
stellt«  die  Prognose  aosgesprochen  so  haben,  sondern  auch 
den  Anssprocb  von  RHU  et  and  Berthe  z  stets  im  Auge  be- 
halten, wo  sie  sagen:  .„Wie  geflhrlieh  anch  dem  Anschein 
nach  die  Bronchopneumonie  sein  mag,  so  darf  man  doch  nie- 
mals alle  HoflTouog  verlieren,  so  lange  das  Kind  noch  athmet; 
wir  könnten  binsafSgen,  selbst  wenn  es  nicht  mehr  athmet. 
Wir  haben  Beobachtungen  veröffentlicht,  wo  der  Tod,  welcher 
einsatreten  drohte,  doch  noch  durch  eine  passende  Behand- 
lang abgewendet  werden  konnte." 

Nachtrag.  Während  sich  vorliegenderAufsata  unter  der 
Presse  befand,  erschien  eine  Uonographie  von  Prof.  Hugo 
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ZiemsBen  in  Greifswald  aber  „Pleuritis  uml  Poemnoiiie  im 
Kindeseller'S  welcher  ich  ie  dieser  Nacbsehrlft  oooh  mit  ei- 
nigen Worten  gedenken  will.  Ich  feerftcksicbtige  dsbel  nnr 
den  letsten  von  der  JtuiarrMUUehen  Fneutnonie  handelnden  Ab- 
schnitt, und  Oberlasse  die  Beurtbeilnog  der  gediegenen  Mono- 
graphie einer  anderen  Feder. 

Im  Allgemeinen  ber&hrte  mich  dieses  Capitel  recht  sage-' 
nehm,  iodem  ich  die  meisten  von  uns  gemachten  Erfabraogeo 
namentlich  über  den  Verlanf  dieser  Kranlibeit,  Öber  die  Pro- 
gnose und  Therapie  auch  von  Prof.  Ziemssen  bestäliget  fand. 
Anders  verhält  C8  sich  mit  dem  anatomischen  Theile,  worin 
Verfasser  /um  Unterschied  von  unserer  Anschauan^sweise  die 
tieiiäupUuig  aufstellt,  dass  die  inseifönnige  Verdichtung  der 
l-unge  nie  croupöser  .Nalur  sei.  Ich  gloul)e  oach  meinen  vor- 
iautigcn  Beobachtungen  zu  der  von  mir  auTgestellteD  Ansicht 
berechtigt  zu  sein  und  hoffe  aucli  noch  durch  weitere  For- 
schungen den  uowiderlegt>aren  mi^iroskopischeo  Nachweis  lie- 
fern 2U  können. 

Deber  das  Wie*?  der  Pathogenese  stimmen  wir  ganz,  dem 
Verfasser  bei,  da«*s  die  intensive  Schwellung  der  Schleimhaut 
iu  den  femslen  Bronchien  aliein  geuugl,  um  das  Lumeo  völlig 
zu  verschliessen  und  dass  es  dazu  nicht  erst  der  von  Bar- 
teis angenommenen  spastischen  Cnnsfnctionen  der  Bronchien 
bedarf.  Dasselbe  gilt  wohl  auch  von  der  Hypothese,  dass  der 
in  den  Bronchiolen  statisch  gewordene  Schleim  durch  che- 
mische Metamorphosen  sur  Entstehung  der  lobulären  Poeu- 
ffionie  beitrage. 

Noch  hatten  wir  zu  erwähnen,  dass  wir  aus  schon  früher 
angegebenen  (Gründen  der  Application  der  Kälte  bei  Behand- 
lung lobulärer  Pneumonien,  —  welche  Verfasser  mit  Erfolg  an- 
gewendet haben  will  —  nicht  das  Wort  reden  können. 
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Uber  die  Ergebnisse  im  k.  k.  Gebär-  ood  Findel haase  alle  Laste 
bei  Trieot  ia  Tirol  im  Scbaljabre  1860—61. 

Von  Prof.  Dr.  Karl  v.  Helly. 

Mit  lelzterii  Juli  1860  verblieben  in  der  (iebaranslalt  31 
Scbwaogere,  12  Wöchnerioen  und  11  Kinder.  Zugewachsen 
sind  im  Laufe  des  Jahres  vom  I.  August  IB&O  l)is  U  uicn  Juli 
1861  '2a4  Schwangero  (61  auf  der  Zahl-Abtheiiung  und  1Ü3  aui 
der  Gratis-Ablbeilung).  Daher  beträgt  die  Gesammtsumme  der 
im  abgelaufenen  Schuljahre  verpflegten  Weiber  297.  241  MiU- 
ler  haben  im  Insliluie  geboren,  1  Schwangere  wurde  nach  dem 
Tode  durch  den  Kaiserschnitt  entbunden,  wälirend  10  Schwan- 
gere auf  ihr  Verlangen  unenlbunden  entlassen  und  1  Schwan- 
gere io  das  Stadt-Krankenhaus  zu  Trienl  fransferirt  wurde. 

94  Wöchnerinen  wurden  gesund  entlassen  ,  entweder, 
wtil  sie  zum  Ammendieiiiste  urilauglich  befunden  wurden,  oder 
weil  me  sich  durch  Erlag  der  vorschriflsmässigen  Tnxe  von 
dieser  Verptlichtung  befreit  hatten.  13(»  wurtlon  äls  Auimen 
in  die  Fiodelanstalt ,  8  in  das  Krankenhaus  zu  i  rient  transfc- 
rirl,  und  2  Wöchnerinen  starben.  Es  starb  daher  von  der 
üesammlsumme  der  Verpflegten  circH  I  pCt. 

Bei  den  242  in  der  Anstalt  abgelaufenen  Gebtirlfn,  wor- 
unler  1  Zwillingsgeburl .  kamen  243  Kinder  zur  Welt.  (128 
Knaben  und  115  Mädchen).  Die  Zahl  der  lebend  Gehörnen  be- 
trägt 237  (125  Knaben  und  112  Mädchen),  die  der  todt  Gebor« 
nen  6  (3  Knaben,  3  Mädchen).  Das  Verbältniss  der  lebend  Ge* 
bornao  sa  den  todt  Geboroao  stellt  sich  biemit  wie  397« :  l 
beraos,  —  234  Früchte  waren  reif,  9  frühzeitig.  211  Kinder 
Warden  in  die  Findel-Anstalt  transferiri  uad  26  starben.  Somit 
verblieben  mit  letztem  Juli  1661  31  Sebwaogere,  13  Wöcbne- 
ripen  und  11  Kinder  im  Stande. 

Io  der  Findel -Aostalt  verblieben  mit  letztem  Joli  1860 
13  Ammm,  Zogewacbaen  sind  136,  daher  die  Gesammtsumme 
der  verpflegte»^  Ammee  149  betrigl.  Da  im  Laufe  des  Jahres 
IM  eetleasen  worden ,  eo  verbleiben  mit  finde  Jali  1861  19 
Anmen. 
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Mit  EDde  Joli  1860  verblieben  38  Findlinge.  Aus  dem  Ge- 
bärbaase wurden  211  (ransferiri,  von  Aussen  42  aufgenommen 
und  voo  den  Pflegepartheien  96  surückgestelit.  Daher  beiragt 
die  Gesammtsumme  der  im  Haose  verpflegten  Findlinge  387. 
Gestorben  sied  44  Findlinge^  entlassen  wurden  12  und  der 
Privatpflege  übergeben  279  Findlinge.  Daher  verblieben  mit 
letstem  Juli  18dl  d2  Findlinge  im  Stand. 

Es  worden  bei  den  Gebarten  folgende  Lagm  beobachtet: 
Hinterhauptslagen  SS35mal  (darnnter  2mai  Hinterbaoptslagen 
mit  abweichendem  Uechanismas).  1*  Scheitellage  Iroal.  %  Ge- 
sicbtslage  Imal.  1.  und  %  Beckenendlage  je  3mal. 

Es  worden  folgende  Operationen  ausgeführt:  Extraclion 
mittelst  der  Zange  Umal,  Kraniolornie  und  Anlegung  des  Ke- 
phalutribes  Imal.  Sectio  caesarea  p.  mort.  imal.  Incision  dos 
Muttermundes  Imal.  Incision  der  Schamspalle  4inai.  Einleitung 
des  Kopfes  bei  Schieflage  der  FrucUl  durch  innere  HandgritTe 
Imal.  Manualreposition  der  vorgefallenen  Nabelschnur  Imal. 
Manualhiffe  bei  Beckenendlagen  3mal.  —  Die  Ztßillmgsgeöurt 
wurde  bei  der  Erstgebärenden  Nr.  183  beobachtet. 

Nachdem  sich  gegen  das  reehtMitige  Ende  der  Schwangerschaft 
durch  zwei  Tage  zeitweise  üteruscontractionen  eingestellt  hatten ,  begann 
am  16.  September  ^^^^p•on<^  dio  Cobnrt.  Abends  war  der  Kopf  hei  kanm 
2ollwcit  eröffnetem  Mutterrnua  1  li-ieit-j  in  die  Ilöhle  de^  [zeriaini ^^on 
Beckens  herabgesunken.  In  dem  bctraciuiich  ausgedehnten  und  gcäpaun- 
ten  Utertu  fohlte  man  tI«I«  klaio«  Kiadwthcila.  Der  Fostalpals  rächte 
nnten.  An  der  linken  Seite  des  Unterleibs  antorhalb  des  Nabels  ein  sehr 
lautes,  contiuuirlicbes  Gerinsch  von  wechselnder  ScballbÖhe,  das  synchron, 
mit  dem  Radialpnlse  eine  namhafte  Verstärkung  erlitt  nnd  in  diesem 
Momente  an  der  Stelle,  wo  ok  am  stärksten  gehört  wurde  und  seinen  Ur- 
pprun^  zu  nehmen  schien«  in  der  Ausdehnung  von  etwa  2  Zoll  als  eiu 
dcuilicboa  bich wirren  getastet  werden  konnte.  Die  £rüffaang  dea  Uterus 
ging  unter  seitonen  nnd  wenig  ausgiebigen  Wehen  langsam  von  Stetton, 
so  daas  der  Huttormnnd  erst  den  17.  September  Nacbmittogs  5  Uhr  mm 
Vcr.Htreichen  kam.  Bei  Eröffnung  der  Blase  floss  eine  geringe  Menge 
Fruchtwasser  ab.  Um  7'/,  Uhr  Abends  war  der  Kopf  endlich  mit  der  klei* 
n<^n  Kontanelle  nach  rechts  und  vorn  gewendet  im  BeckonauBgang  ange- 
langt. Hei  gänzlichem  Wehenmangel  wurde  mittelst  der  Zange  eine  ster- 
bende Frucht  von  ö%  Wiener  Civil- V/und  hervorgezogen.  Das  Schwirren 
wer  nan  nicht  mehr  fühlbar.  Bald  stellte  sich  eine  zweite  Blase,  die,  um 
den  Ober  dem  Becken  sehr  beweglichen  Kopf  zn  fiziren*  eingerissen  wurde, 
worauf  nach  Verlan!  einer  Stande  die  Ansschliessiing  der  sweiten  Fracht 
spontan  erfolgte.  Sic  w  tr  lebend  und  wog  S'/i  Pfund.  Eine  profbse  Blu- 
tung verpetzte  die  Entbundene  in  einen  Zustand  von  Anacmie,  von  der  sie 
sich  bei  nahrhafter  Kost  und  der  üblichen  Behandlung  mit  Fisen  u.  s.  w« 
innerhalb  4  Wochen  so  wait  erholte,  dass  sie  entlassen  werden  konnte. 
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Die  ftiehare  Erkenodiiu  der  ZwilHfigssebwangerschaft 
vor  EiDlriU  der  Gebart  war,  wie  so  hiufig,  aeeb  Im  vorlie- 
geodee  Fall  geradeia  anmöglich  ,  da  die  geringe  Nachgiebig- 
keil  der  Bauchdecken  und  UteruswanduDgen  das  Durchfahlen 
sweier  von  einander  getrennter  Fruchte ,  die  gleiche  Lagerung 
derselben  aber  das  AofTlnden  zweier  Köpfe  hinderte;  anilern- 
theils  das  starke  Gefässgeräusch   eine  genaue  Untersuchung 
mit  dem  Stethoskop,  die  Unterscheidung  zweier    vielleicht  in 
der  Frequenz  verscliiedener  l  oetalpulse  vereitelte.  Üoch  erregte 
schon  bei  der  ersten   Untersuchung  iSer  etjorme,  nicht  durch 
UeberfijlIuDg  mit  Fruchtwasser  bedingte  Umfang  des  Uterus, 
sowie  die  Gegenwart  vieler  kleiner  verschiebbarer  Kindestbetle 
die  gegröndeie  Vermuthung  von  Zwillingen,  die  an  dem  trägen 
und  schleppenden  Verlaufe  der  Gebart  eine  weitere,  nicht  un- 
bedeutende Stütze  fand.    Ferner  bestärkte  mich  in  dieser  An- 
nahme das  oben  erwähnte  Schwirren.    Ich  habe  nämlich  ein 
ähnliches  schwirrendes   Geräusch  in    früherer  Zeit  bereits 
iweimal,  jedesmal  bei  Zwillingsgeburten  und  Kopflagen  beider 
Früchte,  stets  bei  Abwesenheit  grösserer  Menge  von  Fruchl- 
wasaer  und  jedesmal  an  der  linken  Seite  der  Gebärmutter  be- 
obachtet. Ob  es  ein  blttsser  Zufall  war,  dass  ich  diese  Erschei- 
nung, die  doch  im  Allgemeinen  zu  den  seltenern  Vorkommnis- 
sen gehört,   in  drei   Fallen  imfncr  unter  denselben    ganz,  glei- 
eben  Verhältnissen  vorgefunden   habe,    fuTigen    fernere  Lnter- 
SQChuogen  entscheiden.    Denn  wenn    auch  bei    jeder  Schwan» 
gern  ein  lastbares  Geräusch  entstehen  kann  und  zuweilen  auch 
eoteiebt,  so  darf  doch  nicht  übersehen  werden,  dass  wenn 
swei  Köpfe  bei  geringer  Menge  von  Fruchtwasser  das  untere 
Uternseegment  knapp  ausfüllen,  die  in  den  Wandungen  des 
Hieras  ond  Ueterioibs  verlaufenden  Gefasse  einem  bedeuteo* 
den  Drocke  ansgesetxt  werden,  der  das  Gefässlamen  vereogt 
ood  dadereb  so  wie  an  peripheren  Arterien  GerSasche  hervor» 
surofen  und  sie  derart  aa  reretArkeo  geeignet  ist,  dass  die 
Sebwingangen  ihrer  Wandangen  selbst  tastbar  werden.  Es 
liegt  in  dieser  Mittheiliug  nur  die  AufTorderung  se  weitem 
BeobacbtODgeB.    Da  man  sich  bei  Zwillingssebwaogersehaft 
mmeist  nar  aof  eiee^Wabreebeialiebkeitsdiagnose  beschränkt 
siebt,  die  aoe  dem  Gomplex  mehrerer  an  und  f&r  sieb  trfig* 
lieber  BrsebeioaegeD  bervorgebt,  kann  Jedes  weitere  neoe 
Zeiebea  nor  willkommen  sein.  Der  Sits  dieses  Sebwirrens 
fcana  seiner  Lage  nnd  Riobtong  naeb  In  die  Arteria  epigastrlca 
versetst  werden,  wie  aveb  Soanxoni «-  seiner  frQbern  Ansieht 
Odgi  Aafeb  Bd.  UOV.  3 
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Über  die  Entalebnog  der  Cireiilationsgerioscbe  an  Sofa  waa- 
gern untren  —  aicb  in  dergleichen  Fällen  der  nraprfinglieb  von 
Kiwiaeh  beralanimenden  £rklfirang anacblieaal.  Dagegen  muas 
das  bdrbare  Gerfiuacb,  da  ea  eonUnnlrlicb  war,  aia  nur  in  den 
Gefiaaen  dea  Üterna  enta.tebend  angenommen  werden.  Da  in 
den  peripheren  Arterien  bekanntermaaaea  nnr  ayatoilecbe 
Tdne  und  Gerioach«  erseogt  werden,  mit  Auanabme  der  Fälle, 
wo  eine  Arterie  per  laeaionem  mit  einer  Vene  in  abnorme 
Commnnicaticn  getreten  iat«  Daaa  daa  Scbwirren  oooataniaa  der 
linken  Seite  beobachtet  wurde,  hängt,  wie  leicht  au  begreifen, 
mit  der  Axendrehuag  dea  üterna  auaammen,  vermöge  welcher 
deraelbe  während  aeinea  Aufateigena  aua  dem  lileinen  Becken 
mit  aeiner  linken  Seite  alch  mehr  nach  vorne  wendet. 

Hiebt  aalten  giebt  Im  Verlauf  der  Geburt  daa  Hiaaverhält* 
oiss  swiacben  dem  vorliegenden  Theil  and  dem  Volumen  dea 
Unterleibs  einen  weitern  Anhaltspunkt  Tür  die  Diagnose,  und 
namentlich  wenn  die  Küsse  oder  der  Sleiss  vorliegen,  da  die 
Disproportion  des  Kopfes,  in  solange  er  hoch  steht  und  daher 
nicht. ipit  dem  Finger  umgangen  werden  kann,  in  der  Regel 
schwerer  zu  bejrtheilen  ist.  Ddch  auch  dann  kann  man  auf 
seine  geringe  Cröbsc,  mithin  aul  Zwillinge  schliessen,  wenn 
sich  der  Schädel  in  ungewöhnlicher  und  bei  regeliiiäsbjgen 
Dirnensiunen  der  Geburlsvvege  kaum  möglicher  Weise  zur  Ge- 
burl slelli;  wenn  er  sich,  wie  ich  mich  eines  hieher  gehörigen 
10  l'rag  beobachleten  Falles  erinnere,  mit  dem  Hinlerhaupte 
direkt  nach  vorn  in  das  Becken  stellt  und  in  dieser  Stellung 
sich  herabsenkt.  Dass  diese  Behelfe  im  voritegenden  Falle 
fehlten,  ergiebl  die  angeführte  Grösse  der  Früchte,  deren  jode 
io  Bezug  auf  sein  Gewicht  einer  reifen  entsprach. 

Was  die  B«baudlung  der  mehrfackea  Geburten  anbelangt, 
so  halte  ich  es  mit  Röck8icht  darauf,  dass  sich  Abweichungen 
von  Längslagen,  Insbesondere  der  zweiten  Frucht,  leicht  her- 
ausbilden, lür  rälhiich,  häuGger  ein  actives  Verfahren  einzu- 
schlagen  als  es  gewöhnlich  geschieiit,  um  so  dem  Zustande* 
kommen  von  Schulterlagen  vorzubeugen.  Sobald  der  Kopf  oder 
Steiss  der  zweiten  Frucht  in  dem  weilen  und  schlalTen  Uterus 
hin  und  her  schwankt,  wird  derselbe  in  das  Becken  geleilet, 
und  die  Fruchtblase  erofTnel,  um  ihn  daselbst  2U  üxiren.  Ausser- 
dem dürfte  die  Angst  und  Unruhe,  in  der  sich  die  Frau  nolb* 
wendiger  Weise  befindet,  so  lange  sie  die  zweite  Geburt  zu 
erwarten  bat,  für  die  Beschleunigung  der  Geburt  sfu*eclieo, 
ein  Motir,  daa  Aroetb  eoiapreebead  gewürdigt  hat.  Selbatver« 
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stlndlieh  Irite  daan  i^ne  AasDahme  eia,  weaa  bei  Abgang 
«OBsliger  die  Halter  bedrohender  Zufälle  die  erste  Frucht 
kwm  labeaafahig  zor  Weit  kfime  und  die  Fortdauer  der  nuQ 
einraehea  Schwangerschaft  bis  zur  vollkommenen  Entwicklung 
der  zweiten  Frucht,  wenn  auch  kaum  zu  erwarten,  so  doch  zu 
wünschen  wäre.  Die  Befürchtungen  von  ümsLüJpüng  der  Ge- 
bärmutter, Ohnmächten  und  üiuierc  schwere  Zufälle,  die  einer 
solchen  Beschleunigung  der  deburl  zugeschrieben  werden, 
hallen  wir  für  nicht  durch  die  Erfahrung  begründet.  Ebenso- 
wenig können  uns  die  in  der  Nachgeburtsperiode  häufig  auf- 
tretenden Biulungen  von  unserm  Verfahren  abhalten.  Die  Ur- 
sache ihrer  relativ  grössern  Häufigkeit  hangt  mit  der  VV'ehen- 
schwäche  zusammen,  die  mehrfache  Geburten  so  oft  begleitet 
ood  bis  in  die  Nachgeburtsperiode  sich  erstreckt,  Dass  aber 
ein  langes  Zuwarten  den  Uterus  zu  frischeo  und  kräftigen 
Contraclioneo  anfachen  wird,  ist  urn  so  tnehr  zu  bezweifeln, 
da  häufig  die  erste  Frucht  mit  dem  lelzteLi  Aufwand  von  kraft 
zu  Tage  gefördert  wird  ,  wenn  nicht  nnllelüt  Kunsthilie  her- 
vorgezogen werden  rnuss.  Geben  doch  die  mit  Hervortreten 
der  ersten  Frucht  sich  einstellenden  Blutungen  nicht  selten 
Veranlassung  zu  rascher  Extraction  der  zweiten  und  liegt  in 
der  Entleerung  des  Uterus  unstreitig  das  kr&ftigste  Incitament 
so  eoergiecher  Cootractioa. 

Lagen.  Unter  den  235  Hinter hauptslagen  sind  zwei  Fälle 
mitgerechnet,  bei  denen  abweichend  vom  gewöhnlichen  Mecha- 
nismus die  Drehung  des  Hinterhaupts  nach  rückwärts  in  die 
Aashöhlung  des  Kreasbeins  stattfand  und  der  Austritt  des 
Kopfes  in  der  Weise  vor  sich  ging,  dass  das  ursprünglich  zu 
tiefst  stebeode  Hinterhaupt  zuerst  über  dem  Damm  zum  Vor« 
schein  kam,  eine  Beobachtung,  die  mit  der  Ansicht  von  K  i  w  i  s  c h 
in  Widersprach  steht,  nach  welcher  die  uugewöhnliche  Rota- 
tion der  Stime  nach  vorn  in  einem  tiefern  Stand  der  grossen 
Fontanelle  begrfiadet  aeia  soll.  Beidesmal  war  das  Hinterhaupt 
Bach  links  gerichtet  uad  es  entsprachen  diese  Fälle  der  4.  Lage 
aach  der  Terminologie  foo  Busch.  Sie  kamen  bei  einer  Mehr- 
gebäreaden  und  bei  einer  Erstgebärenden  vor.  Die  Kinder 
Warden  lebend  geboren;  eines  dorch  die  Naturkräfte,  das  an- 
dere dorcb  die  Zange,  woao  Eklampsie  der  Motter  die  Veraa» 
taaaang  gab.  Im  letzten  Falle,  erfolgte  die  Rotation  des  aafangs 
qaer  atefaenden  Kopfes  mit  der  grossen  Fontaaelle  nach  vorae 
innerhalb  der  Zangenitfffel. 

3* 
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ler  Beobeehtang. 

Dtr  Kopf  stellte  sieb  nadi  AUfaiw  d«r  FntofatvItMr  Bk  b«Me&  Ftiif 
taoaUia  ia  gMobw  HSb«  qscr  in  das  Beckw  «in  und  tnt  ui  di«Mr  fiteHoag 
auf  den  Beekeabodsn  herab;  hier  erst  bewegte  sich  die  Stirne  gegen  den 

Scbanibogen,  ohne  (Jh-^s  jedoch  das  Hinterhaupt  durch  eine  Drehnnj»  de» 
Kopfes  um  seine  Querachse  tiefer  herabgestiegen  wsrc.  Fs  blieb  im  Ger!:en- 
theil  die  mittlere  Scheitelgegend ,  mit  der  grosser  Fontanelle  das  Centrum 
des  Beckeakaoals  einnehmend,  der  vorangebende  und  ta  tiefet  herabgedr&ngt« 
Tb«U.  Ylar  Stomdm  aMh  vallatindigw  fitMhaag  dw  Orillttmu  «nftviefcfelte 
neb  der  Kopli  indem  dai  HinterhuMipt  Ober  des  Perintevm  aidi  bemrwilite^ 
Wibread  sich  die  Stirn  an  der  Scharofnge  anstemmte.  Die  Emcht  war  schein* 
todt,  wurde  jcdnrh  bald  belebt^  Sie  hafte  ein  Ocwicbt  Ton  5  Pfd.  ?  f.oth. 
—  Oberhalb  der  pin-sen  Ion  tan  eile  fast  mehr  auf  der  rechten  Seite  des 
Kopfes  eine  blaurothe  Geschwulst,  die  sich  über  die  obere  Hallte  des  Stirn- 
beines  und  nach  rUckwärts  bis  cur  Mitte  des  gleidmAinigen  Scheiteibeiaes 
«rttraekte..  Dat  Hintarbaapt  war  annüttelbar  oaeb  dar  Gakart  anidlaad 
abgefiaebf,wodarcb  der  Kopf,  abgaaeben  von  der  Geaohwalatyangawdbalkb 
bocb  ia  derSiditang  des  VerticaldarebmeMere  eracbien. 

Die  SebeileUageo  oateraebeidea  sieb  voo  deo  frftber  er« 
wibotea  3.  «od  4  Hiolerheuptslagen  wesentlieb  dadoreb,  dats 
der  3obidetf  da  der  Hals  weder  gestreckt  nocb  gebeugt  ist, 
mit  dem  borlioolaleD  Umfattg  ood  somit  mit  grössern  Durch- 
messern als  bei  diesen  doreb  das  Becken  geschoben  wird. 
Der  Austritt  des  Kopres  aus  der  Schamspalte  erfolgt  aber  bei 
beiden  auf  ziemlich  gleiche  Weise.  Wenn  die  Geburten  bei 
Soheiteliagea  unter  halbwegs  günstigen  Verhällnisseo  rueist 
ohne  Schwierigkeil  vor  sich  gehen,  da  der  Lnierschied  der 
betreffenden  Schädel-(jrcumferenzoD  kein  bedeutender  ist»  so 
ist  es  doch  nicht  billig,  stu,  wie  es  in  den  meisten  LebrbQ- 
ehern  gcschiehi.  imi  den  Uinterhauptslagen  zusammen  zu  wer- 
fen,  wogegen  die  abweichende  Conflguration  des  Schädels,  die 
auch  zu  Stande  kömtnt,  wenn  der  Kopf  wie  in  unserm  Falle 
ein  weites  Becken  passirt  hat,  und  der  ungewöhnliche  Sitz 
der  üeburtsgeschwulst  sprechen.  Die  Abflachung  des  Hinter- 
hauptes zeigt  deutlich,  dass  die  Frucht  sich  der  Heduction 
der  Schfideldurchrnesser  in  höherm  Masse  unterziehen  mussle, 
als  wenn  das  HmterJ»üiipi  präsenlirt  gewesen  wäre.  In  prak- 
tischer Beziehung  ist  dies  aber  in  so  fern  von  Bedeutung,  als 
die  Geburten  nicht  selten  schon  bei  einer  sehr  geringfügigen 
Verengerung  des  Beckens,  oder  das  Gewöhnliche  um  wenig 
Qbersteigenden  Entwicklung  des  Kopfes,  welche  unter  andern 
Verhältnissen  bestimmt  ohnf»  nachlheiligeo  Einfluss  und  daher 
in  dieser  Beziehung  unbeachtet  gebliebeo  wäreot  ein  bedeotea- 
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des  Hemmnis«?  erleiden  ,  das  weder  in  der  Grösse  und  sonsti- 
gen Besch jITenheit  dor  Frucht,  noch  in  dem  Grade  der  Been- 
gung; der  Geburtswege,  sondorn  einzig  und  allein  in  der  un- 
günstigen Lage  des  Schädels  seine  Erklärung  tindet.  Als  be- 
leg htefür  folgender  Fall  aus  der  Privalpraxis : 

Bei  einem  Eheweib  im  Dorfe  Cognola,  das  bereit«  4  Gebarten  dorch- 
gemacht  hatte,  wobei  sie  3  lebende  Kinder  durch  Naturkrfifte  gebar .  wäh- 
rend sie  bei  der  4.  Niederkunft  durch  die  Wendung  entbunden  wurde, 
atellc«  aicli  am  Ende  der  5.  Schwangerachalt  am  November  1860  Mor- 
gen« üb  im*  Wehe  eiii.  llittog«^  flössen  die  Frpehlwiassr  ab.  Utt  4  Uhr 
Nschmiitag«  fimd  ich  dsn  Ifattarmniid  Tsrstrioheii,  deo  Kopf  im  Biogtng 
«wischen  Promontoriom  ond  Symphyse  fest  geklemmt  and  «o  UfMcbwollen, 
dass  ich  mich  k^tim  über  dessen  RtfTInnjr  orientiren  konnte  ;  das  Becken 
in  der  RichtODg  der  C'onjiigata  (wie  eine  nach  der  Entbindang  nnternom- 
Biane  DigitalraesBung  ergab)  bestimmt  nicht  unter  Zoll  verengt ;  die 
Web«n  regelmassig,  den  Foetalpuis  rechU  unten.  Da  steh  bis  10  Uhr 
Absuds  die  Mlang  das  Kopfes  in  nichts  geindert  hatte,  die  Wehen  sel- 
tener nnd  kOrser  wnrden,  mit  Meooninm  gsfiirbter  Schleim  abging ,  der 
Poetalpals  weniger  laut  zu  ]iuren  war,  so  entschlosi?  ich  mich  cor  Appli- 
Hcation  der  Zange.  Da«  Einffiliren  nnd  Srhlie^'^en  des  Instrumentes  bot  bei 
der  Weite  des  Beckens  in  seinen  (^uerdurehraessern  keine  Schwierigkeiti 
deäto  grössere  die  Extraciion.  Trotz  kräftiger  Züge  gelant^  es  mir  niHitt 
den  Kopf  vorzubewegeo.  WUirend  ich  nun  den  einen  Collegun  sandig  um 
falb  ein  abermaliger  ZangenTersneh  ohne  Erfeig  bliebe,  die  Perforation 
aniznfOhren,  da  der  Zustand  der  Hntter  einen  weitem  Anlbdivb  nidit  mehr 
gestetiete,  andererseits  ein  baldiges  Absterben  der  Fracht  za  erwarten 
war,  trat  letzteres  anrh  ein.  Als  der  hprbcignnTffnc  College  nach  üwei 
Standen  ankfim,  wurde-  nun  mit  einiger  Miihc  eine  ioihe^  Frucht  mit  dem 
Hinterhaupt  über  dem  Damm  und  mit  der  8lirn  unter  dem  8chHrnl)o;(ea 
hervorgezogen.  —  Die  Frucht  weiblichen  Geschlechts  war  bleich  und  wog 
S  Pf  w^.  Die  grosse  Fontanetie  deckte  eine  dunkle  Gesdiwnlst  too  etwa 
IVt"  BBhe^  das  Gesicht  war  platt  gedrückt,  so  den  sein  FtoAl  eine  ooncave 
Linie  bildete,  die  nach  nnten  durch  dns  Kinn,  oben  durch  die  vorragende 
Geschwulst  bejprenrt  wurde.  Dan  Hinterhauptbein  war  vom  Promontorium 
eingedrückt,  ans  seiner  Verbindung  gelöst  und  seine  ^>pltze  frei  beweglich 
auter  der  Uaat  fühlbar.  Die  Mutter  blieb  gesund.  Dergleichen  Fälle  auul 
es,  welche  die  Geburten  mit  nach  rückwärts  gekehrtem  Hinterhaupt  in  den 
Bat  bmehten ,  dass  sie  die  liftnfigere  Anwendnag  der  Zange  erheischten, 
eine  Ansieht,  die  nnf  alle  ihnlichan  Fitle  ohne  strenge  Bondemng  nnd  na- 
mentlieh  aach  aof  dloAngM  mit  sa  tief  siehenden  Hinterbaspt  ansgedehnf« 
inbadingt  als  irtiff  softokattwaisen  ist* 

la  %  BtMislage  ging  dl«  Gebart  b«i  der  Crstgebdreoden 
!fr*  m.  laeh  IltttilDdlger  G«bart8afbeU  vor  sich. 

Die  Stirn  stand  anfangs  tiellw.  Die  Drehung  des  Kinns  nach  vorn 
erfolgte  am  fieekanbeden.  Das  Kind  lebend«  Dar  Kopf  neigte  die  deo  Ge- 
siebtslagoa  ankommandaConfigaratioo.  Der  lange»  acMge  nnd  der  gerade 
Bmclanassar  hatten  eine  glaieha  Länge  von  6^» 
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e  Geborten  vorliefeo  in  Bedtmmdhgau  Es  (rat  3mal  die 
linke,  3niel  die  reebte  Hafte  onler  dem  Sehambogen  hervor, 
der  Rüeken  der  Fracht  atels  naeh  vorn  gewendet.  Smal  war 
Mannalbilfe  ndtbig,  die  eich  darauf  beachrfinkte,  den  mit  aei* 
nem  Auatritt  sdgerden  Kopf  durch  den  Prager  Bandgriff  her- 
anaaiaheben.  Die  FrQchte  wurden  mit  Aoanabme  einer  kleinen 
frühzeitigen  Frucht,  die  aber  bereita  geraume  Zeit  vor  der 
Geburt  abgeatorben  war,  lebend  geboren. 

VwfaU  NahMmur.  Bei  einer  MehrgebSrenden  wurde 
durch  die  abfiieaaenden  Fruchtwiaser  eine  pulsirende  Schlin- 
ge neben'  dem  Kopi  mit  herrorgerisaen.  Der  handtellergroaa 
eröflTnete  Muttermund  gestattete  aofort  die  Hanualrepoaition, 
worauf  nach  kurzer  Zeit  eine  lebende  Frucht  zur  Welt  kam. 

Unter  dem  Nab4$ehnurgeräutch  versteht  man  bekanntlich 
eio  Gerfiosch,  das  ein  leises  Aostreifen  oder  Schaben  dem 
systolischen  Ton  des  foetalen  Herzens  anhangt«  oder  a(8  ein 
lautes  hohes  Blasen  aufiritl  und  dann  den  1.  Herzion  völlig 
deckt.  Mail  vernimml  'es  während  der  Schwangerschaft  und 
Geburl  vor  und  nach  Abfluss  der  i  ruclit weisser  an  einer  um- 
schriebenen Stelle  des  Unterleibes,  wäfirend  knapp  daneben 
die  reinen  scharf  begrenzten  Herztöne  anzutreffen  sind.  Auf 
dem  Wege  der  Ausschliessung  und  mit  Zuhillenahme  einzel- 
ner BeobdciUungen  an  vorgefallenen  Nabelschnüren  kam  man 
zu  der  kaum  zurückzuweisenden  Ansicht,  dass  es  durch  Druck 
auf  die  Nabelscbnurarlerien  entstehe.  Eine  interessante,  aber 
schwieriger  zu  beantwortende  Frage  ist  die,  auf  welche  Weise 
diese  CdinpresM on  der  Nabelschnurgcfässo  zu  Stande  kömmt? 
Die  Gründe,  die  m  in  gegen  die  Umwickeluag  des  Nabolstrangcs 
um  Hals  oder  (ilied massen  als  veranlassendes  Moment  dieser 
Compression  t;ellend  gemacht  hat,  kann  ich  als  allgemein  be- 
kannt vorausselzen,  muss  aber  hinzurügen,  dass  ich  so  wie 
Andere  in  vielen  Fällen  eine  Ums(  lili  ngung  des  Stranges  nach- 
weisen konnte  und  dass  es  zuweilen  uelingf,  den  Zusammenhang 
zwischen  ümschlingung  und  Geräusch  darzuthun.  Denn  wenn 
man  ein  starkes  Foet:ilt)lasen  conslant  an  einer  Stelle  des  I  te- 
rus  hört,  die  der  1  at^c  des  Halses  entspricht,  und  hintennach 
die  Frucht  mit  mehrfach  um  den  Hals  gewundener  Nabel- 
schnur geboren  werden  siebt,  ist  wohl,  wie  dies  der  folgende 
Fall  zeigt,  ao  einer,  durch  die  Umwickelang  er  Beugte  Compreaaion 
der  Arterien  wohl  nicht  au  sweifeln. 

Bei  der  Erstgeachwftogerten  Nr.  81.  nahm  die  Frucht  5  Tage 'Ver 
der  Niederkanft  «in«  8«bi«ilage  «in.  Dar  Kopl  lag  bewaglieh  «od  daroh 
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dw  BMdi4«eken  Uiehl  «ogreiOMir  ob«r  dam  Unkm  Darabein,  da*  Steiss 
ia  der  r«efaUa  S«!to.  Das  SehtideDgtwftlbe  bei  geachlosMoem  MaiUra»itd« 
Imt.  Di«  «tarlcMi  H«nt5M  der  Froehk  waren  Aber  dem  ganxe»  Umfang  de« 
Ulerae,  am  alirksten  an  der  linken  Seite  oberhalb  des  Nabels  zn  hören. 
An  einer  handtellergroseen  Stelle  etwa«  unter  dem  Nabel  vernahm  ich 
H-lin.'J  in  der  Minute  statt  des  ersten  Tones  ein  b!n<'eru!es  Geränsch  von 
frnnt  ungewöhnlicher  JulenBitöt,  während  der  liatiialpuls  der  Mutter  76 
bdiiage  in  der  Minute  machte.  Nach  2  und  3  Tagen  fand  sich  dieselbe 
ErtcbeiDang  in  gleicher  Fteqofns  an  dertelben  Stelle  nnd  in  gleicher  Lag« 
der  Fracht.  Am  8.  JIner  gegen  Abend  trat  die  Gebart  ein«  Tage  darauf 
am  9  übr  Morgens  war  der  Muttermund  l)ei  leerem  Becken  bis  atif  einen 
Mdimalen  Saum  Teretrichen.  Die  Blase  wird  eröffnet  nnd  der  Kopf  auf  den 
Eitigätif»  erpileifet  Der  Mnttprmund  ftllt  schlfiff  nnter  (?<^m  loyo  nnf  dem 
Becken  aulliegenden  und  dur^h  die  Baachdecken  iühlbaren  Kopf  zusammen. 
Das  Nabelscbnurgertusch  unterhalb  des  Nabels,  der  Fuetalpuls  an  der  gan- 
ten linken  Seite  des  Nabels  hörbar.  Als  um  3  Uhr  Nachmittags  der  Kopt 
in  die  Baekenhfthle  berabgetriebea  war*  konnte  ich  das  Gerlnech  nicht  mehr 
eaideckeii,  wohl  aber  die  reinen  HentÖne  an  gew5hnlicher  Stelle.  Üm  6 
Uhr  Abends  erfolgte  die  Gebart  der  lebenden,  5  Pf.  20  L.  schweren  Frndht» 
Bis  ta  dieser  Zeit  wiederholteich  die  Untersuchung  einige  Male,  aber  stets 
mit  negativem  Erfolg.  Die  NHltelschnor  nicht  ungewöhnlich  dönn  und  ohne 
Knoten,  war  bei  der  Geburt  <irrimal  um  den  ilals  gewickelt  und  so  lang, 
dass  sie  leicht  über  den  Kopf  vorgestreift  werden  konnte.  Die  Herztone 
der  neugeborenen  Frucht  normal. 

Dass  das  fragliche  Geräusch  in  einem  apatern  ZeUraurn 
der  Gebart  verschwunden  war,  hängt  nicht,  wie  F  r  a  n  k  e  n  t)  ä  ti- 
ler  glaubt,  vom  Abgang  des  Fruchtwassers,  sondern  ofTenbar 
von  der  tiefern  Stellung  des  Kopfes  im  Berkenkanal  ab,  indem 
iJie  Entfernung  der  am  Hals  gelagprtpn  Schlinge  von  der  dem 
Sletl)oskrip  x,ugänglichen  SJelfe  des  (j oterleibes,  als  Crklfiroog 
dieser  Erscbeinung  aufzunehmen  ist. 

Ebenso  wenig  aber  ist  diese  Beobachtung  geeignet,  die 
Annahme,  dass  das  Foelalblason   soinc  Enlsletiung  am  Nabel- 
riage  finde,  za  oolerstutzen.    Zuweilen  kann  der  Druck  der 
NabeUcbnurgefftsse,  wie  dies  Fra  n  k  en  h  ä  us  er,  ohne  jedoch  ei- 
nen specielleo  Fall  mitzalbeiien,  angibt,  durch  den  liefen  Silz  der 
Plaeenta  mit  Marginal-Tnsertion  der  Nabelschnur,  bei  gleich- 
zeitiger  Vorlage  lies  Kopfes  bedingt  sein.   Obwohl  die  aozu- 
fihrende  Beobachtaag  streng  genommen  nicht  in  die  Grenzen 
dieses  Berichtes  gehOrt,  da  sie  aos  einer  fröhern  Zeit  stammt, 
so  wird  es  doch  das  Interesse  des  Gegenstandes  erlaaben, 
sie  bfer  aosolcnlipfen, 

.Am  99.  Jotti  1868  warde  auf  der  Prager  GebSrklinik  an  der  Schwän- 
gern Kr.  9001  links  nnterhalb  des  Nabels  ein  sehr  lantes  Nabelschnorge« 
Tteteh  gabUrt.  Ebenso  im  Laafe  der  folgenden  Tage.  Den  29.  Juni  3  Übr 
Meahmlttaga  erfolgt  der  filaaaB8|inug ,  naahdem  Tags  vorher  nm  Mittag 
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die  Geburt  begonnen  hat  Zwei  Stunden  nach  Abflnts  der  Fruclitw&SMT 
erscheint  das  Nabelschnurgeränsch  noch  intensiver,  als  während  der  Schwan» 
ger8c}i«lt.  5^/,  ITIir  Nachmittags  wurde  die  (^oburt  we^ort  Wehen* 

schwäche  mit  der  Zango  beendigt  Die  Frucht  lebend,  5  Pfund  2U  Loth 
schwer.  Die  Nabelschnur  2b"  lang,  dick  und  stark  aufgewundra«  liegt  bei 
d«r  Mwl  u  dw  Vofdcdltofae  der  Fhwht.  die  «niltt  aiek  am  Band»  daa 
HottarkMiieiB  ein ,  der,  wie  der  Biea  an  den  EiUnlen  adgt,  einen  tieiiRi 
Site  eiqgenommen  hatte. 

Vergebung  da  FruehUacku  mU  der  bmenfideke  det  U(ent9  im 
Omfimg  dei  Oustem  Orifiehmt  als  Murla&MemiM. 

Ala  idi  die  Erstgebirende  Nr.  128»  bei  der  die  Wehen  bereite  eeit  8 

Tagen  unter  Abgang  von  mit  Blut  reichlich  gemengtem  Sebleim  anhielten, 
om  14.  Mni  Mittags  untersn^bte  ,  fand  ich  das  untere  papierdünne  Seg- 
ment des  Uterus  sammt  der  Fruchfblase  bis  gegen  den  Scheideneingang 
herabgedrängt;  den  Kopf  Ober  dem  Reokon  ballotirend,  mit  genauer  Noth 
doroii  dea  vordere  Scheidengewölbe  crroicijbar  ;  den  Muttermund  dünnwan- 
dig, icaum  nenkreniergroM  e^ffnet  und  die  Fhiehtblase  in  Fenn  einea 
Nabels  henrorgedrangt.  Mittele  ^dea  unter  rotiiendea  Bewegungen  durah 
den  Muttermund  dorehgedrängten  Zeigefingers  fand  man  die  £ibiute  im 
Umfang  des  Orificiums  an  die  rnnenfläche  des  Uterus  fest  angeheftet.  Nach- 
dem durch  kreisförmige  Bewegung  des  Fingers  diese  nngewöhnliche  Ver- 
bindung gelöst  war,  traten  alsogloich  intensive  W  ehen  ein,  die  die  Geburt 
anHaUend  raech  sa  Ende  führten,  so  dass  der  Uterus  um  2  Uhr  völlig  er- 
Mßiet  vnd  nm  8  Ühr  die  Fmeht  za  Tage  kam,  —  Das  Chorion  war  an 
eeiner  ioeeeren  Fliehe  mit  einer  1"'  dicken,  siemlich  feet  adhaerirenden,  ah* 
Biehbaren,  elastischen,  gelben,  hie  and  da  mit  BIntgef&ssirersweignngen  dnrch« 
seUten  Schjchte  überzogen.  Die  PJacenta  war  rund  nnd  hatte  einen  Durch* 
mesflcr  von  8".  In  ihrer  Subslanit  waren  ähnliche  gelbe  Massen  in  Form 
von  Schollen  und  Streifen,  namentliob  am  Rande  and  zwischen  den  ein- 
seinen  Lappen  eingesprengt- 

Die  Erscheinungen  des  Goburtsverlaufos,  die  inil  den  bei 
Conglui.  orific.  exl.  (Schmidt  und  Naegele)  gcschilderien, 
und  auch  von  mir  in  einem  Falle  beobachteten  gänzlich  über- 
einstimmen, insbesondere  die  trotz  anhaltenden  Wehen  nicht 
vorschreilende  ErölTnung  des  Mulierniundes,  sowie  der  rasche 
Ablauf  der  deburt  nach  Beseitigung  des  Hindernisses  lassen 
es  kaum  bezweifeln,  dass  zwisclien  unserem  Falle  und  der  ei- 
genllichen  Verkiebung  des  Muttermundes  kein  wesaDtlicher, 
sondern  nur  ein  gradueller  Unterschied  bestehe^  »OWie  ich 
auch  glaube,  dass  ich  einen  vollständigen  Verschlass  halt« 
nachweisen  können,  wenn  sit^h  mir  die  Gelegenheit  geboten 
hätte,  die  Untersuchung  in  einem  frähern  Zeilraam  Yorgttaehp- 
raen.  ehe  noch  die  den  Muttermund  verklebendeD  Exsudatfi» 
den  dem  Andringen  des  Eihautsackes  gewichen  sind.  Dase 
die  Verwachsung  des  Fruchlsacks  mit  den  OCenie,  Bwwie  die 
CoogluUoalio  orificii  seine  £nU(ehnng  den  von  Spaetb  nnd 
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Wedl  Diber  aotertoohCeD  FlbrioablageraDgen  anChorion  oDd 
PlaeeoU  ▼erdaBkea,  ergibt  die  angegebene  Beschreibneg  der 
Nacbgebert. 

Enge  Beekin.  Folgt  man  dem  gewöheUeben  Gebraaehi  nor 
diejenigen  Beelien  als  enge  iq  betraohten«  die  die  Gebort  be* 
biadem  oder  su  bedeotenderen  Operatioaen  Veraolaaaong  geben, 
80  ist  die  Zahl  der  in  diesem  labre  beobaobtelen  eine  aebr 

geringe.    Wird  dagegen  nach  dem  richtigen  Vorgange  von  MI* 

chaelis  und  Litzmann  die  Eingangs-Conjugata,  beziehungs- 
weise die  Diagonal-Conjugata  zum  Ausgangsponlcte  der  Unter- 
suchung genommen,  so  fällt  das  Kcsullal  in  anderer  Weise  aus. 
Seilt  man  nach  liern  iniuleren  Abzug  von  8"  von  der  Diagonal- 
Conjugala  eine  Länge  der  Conjugala  vera  von  37a"  ^'6 
äussersle  Grenze  für  ein  als  eng  zu  beli achtendes  Becken,  so 
haben  wir  unter  242  üeburtsfällen  13  enge  Becken  aafzafQhren, 
wobei  jedoch  eines  mitgerechnet  ist,  das  nicht  nach  dem  Aus- 
masse der  Diagonal-Conjugala,  wohl  aber  nach  dem  Geburlsver- 
lauf  and  der  Forraveränderung  des  Kindskopfes  hieher  gerechnet 
werden  rauss.  Obwohl  die  Lebensverhditnisse  der  hiesigen 
Bevölkerung  der  Entstehung  der  Uachili»  güiisli^  zu  sein  schei- 
nen, und  man  im  gewöhnlichen  Verkehr  vielen  durch  die  ge- 
nannte Krankheit  Verkrüppelten  begegnet;  so  bot  nur  l  Becken, 
xuglcich  das  engste,  charakteristische  Zeichen  der  l^achitis  dar, 
während  die  andern  12  Becken  zu  den  partiell  veronglen,  so- 
genannten platten  Bocken  gezählt  werden  müssen;  da  sich 
weder  an  ihnen,  noch  nm  übrigen  Körper  ihrer  Irägennen 
Spuren  vorhergegangener  Knochenleiden  nachweisen  Messen. 
Inier  den  mit  engmn  Becken  Behafteten  befanden  sich  12 
Erstgebärende  und  1  Zweitgebärende,  die  bei  ihrer  ersten 
Wiederkunft  ein  lebendes  Kind  ohne  Kunslhilfe  zur  Welt  brachte, 
das  aber  seine  Geburt  nur  2  Stunden  überlebte.  Nach  der 
Lange  der  Diagonal-Conjugala  veriheileo  aieh  die  Beeiieo  io 
folgender  Weiae.  Sie  batle  eine  Liege  tob 

4V»"  Imal  4"  5mal 

iW  Imal  3%"  —  4"  Imal 

4"  -  4V« '  4m»l  3Vt"  Imal 

Dereli  die  Natarkrifte  erfolgte  die  Gebort  lOmal ;  Smal 
werde  die  Zange  ailigefegt  ond  Imal  die  Perforation  dea  Kopfea 
anageflibrt.  —  Die  Zaogeboperalionen  kSnoen  Obrigena  nieht 
aaf  Recbnnng  der  Beokenvereogeroog  gesetat  werden,  da  die 
nneh  ond  ebne  ßebloderang  dorcbtralen,  keine  beaon- 
dara  Gottigaration  lelgten  nnd  nor  elnfaehe  Wehenaehwiehe, 


Digitized  by  Google 


42 


Pro/,  t?.  Heüy: 


die  niebt  von  vorhergogaDgeoer  GaborUaoslraogaiig  abfaiiig« 
sum  Gebrauch  des  loslrnmenCes.VeranUssiing  gab. 

Es  wurden  2  Kinder,  das  perforirte  mügesftblC,  todi  und 
2  scbeintodt  geboren,  letztere  aber  bald  so  vollem  Atbmen  ge- 
braebt  and  auch  am  Leben  arbalteo,  wihrend  die  andern  Frficbte 
lebend  cur  Welt  kamen.  Reif  waren  10  Frftcbte  und  3  frubieitig« 

Der  Gebartsfall  N..  27  war  in  «o  ferne  voa  Interesse,  als 
'  man  bei  dieser  BrsCgebirenden  nacb  dem  Aasmass  der  Dia« 
gpoal-CoDjogata  von  4yg'V  wie  aohon  erwftbnt,  eii|  enges  Becken 
niebt  verrontben  konnte.  Die  4  Pfd.  J2  Lth.  scbwere  Praeht  ' 
wurde  naeb  langer  Gebortsarbeit  in  der  1.  Hiaterhanptalage  ge- 
boren*  Der  Kopf  war.  nacb  recbts  bin  verbogen,  daa  rechte 
Stirn-  ood  Scheitelbein  höher  stehend;  an  der  flinken  Krön* 
naht  eine  wihrend  des  Herabglei tena  am  Promontoriam  ent- 
standene rothe  Orackstelle. 

Eine  genauere  Mittheilang  verdient  folgender  Fall: 

ErttgebKrtnde  Nr.  181  Ton  kleiner .  Figur,  aber  regehnässigem  Bm. 
der  GliedoiMeen.  Sie  weiss  nicht  anzugeben,  wann  sie  so  gehen  Anfing, 
Spinil.  =  10%",  Crislil.  =  10»/,",  Tr.=:  IIV«",  Diamef.  Baad.  =6«/,",  Conj. 
diag.  —  3' die  Conj.  Tora  wurde  mit  Röcksiolif  nuf  Ilf^hc  x\r\^  Neignng 
der  Syrnpliyse  auf  d"  gescliälr.t.  Die  Geburt  begann  in  der  Narlit  vom  19. 
auf  den  20.  September.  Am  30.  Septeraber  Morgens  der  dünnrandige  Mut-, 
termand  k^nia  iOr  den  Zeigefinger  durchgängig,  die  Fracht  eine  Schiefläge 
eianehmeD4i  »lit  dem  Kopf  anf  dem  linken  Darmbein.  Der  Bedteneingaug 
dem  entaprecbend  leer.  Linke  Seitenlage  der  Kreieeeaden  mit  der  Anord- 
nong,  den  Leib  gegen  ein  untergelegtes  KiMen  sa  stemmen  and  »reh  allen 
Mitpressens  zw  entliallen.  An«^crdpni  weg^en  nnprfrf^ffHcher  Schmerflmftif^- 
keit  der  Wehen  ein  Opium-Klystier.  —  Biß  zum  21.  September  Morgens 
hat  die  Geburt  keine  Fortschritte  gemachti  nur  hatte  die  Fracht  eine  Längs« 
Uge  eingenommen.  Der  Kopf  ballotirte  über  deta  Becken  und  der  Steiss 
füllte  den  Uteraegmnd  aoe.  Der  Foetaipnle  linke  anten.  Um  18 Uhr  Mittags 
flössen  die  FruehtwSaser  in  ansehnlicher  Menge  ab.  Die  Hoffnung  nae6  so 
betfiditlicher  Verkleinerung  des  Utems  htofigere  und  wirksamere  Wehen 
eintraten  rn  sohen,  ging  ni»it  in  Erföllunfr.  Am  24  September  Morgens 
war  der  Muttermund  an  seinem  vordem  Umfnng  angeschwollen  und  kaum 
weiter  als  zollweit  eröfinot.  Der  Kopf  auf  dem  Becken  feststehend  und 
obwohl  mit  einer  hohen  und  festen  Geschwulst  bedeckt,  doch  noch  nicht 
In  den  Beckenkanal  herabgetreten ,  so  dass  man  auch  jetst  noch  ohne  Be- 
hindemng  snm  Promontorium  Tordriageo  konnte»  Trots  des  Abganges  Ton 
mit MeOOniom  geübter  Flüssigkeit  der  Foetalpuls  gleich  stärkend  freqneni 
zn  hören.  Dagegen  hnt  <!ich  dan  Rctinden  der  Mutter  in  nnerwf^nJchter 
Weise  geändert.  Sie  ist  nujtljlus  und  ungeduldig,  hat  einen  Fuls  von  100, 
trockene  belegte  Zunge  und  klagt  fiber  heftigen  Durst.  Ein  schon  bereitetes 
warmes  Vollbad  konnte  nregen  dem  Auftreten  eines  schweren  epileptischen 
Afifailes,  an  denen  die  Betrefbndeb  wie  spltere  Erhebungen  ergaben,  seit 
ihrer  Jagend  litt,  aieht  in  AnsAihrnag  gahtaeht  weiden.  Maa  heeofaiCoktt- 
sieh  aof  die  Anwendaag  dar  wanaan  6oheidea-Pf«cka.  «di  aiasn  Wmmit . 
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von  ^  EL  dnroli  je  15  Minuten.  Jeder  Injection  folgten  kurze  vorüberge. 
hende  Uternsoontractionen,  die  zeitweilig  von  leichten  epileptischen  Anfällen 
Wtjleitet  waren,  doch  reicliten  sie  nicht  zu,  eine  rofrelmäsaige  Wehentliätig- 
keit  zu  erwecken.  Uro  5  Uhr  Nachmittags  hai!  -  da?  Urificium  nach  ömali- 
ger  AnwenduDg  der  Doache  die  Grösse  eines  Thalers  erreicht.  Der  Foetal- 
pnls,  w  1  Staudt  loeh  ▼arntbab&ri  ist  miB  «HlotehMi.  —  M,  giiidieh«iii 
W«liM«iaDgel  und  hochgradiger  EMchöplang  der  KreiMeodan,  derwi  Pub 
nnterdessen  auf  120  gestiegen  war  ,  wird  zur  Entbindung  getchritton,  der 
dieselbe  durch  eioige  Löffel  Wein  gekräftigt  mit  Resignation  entgegensieht. 
Narlidem  der  starre  Rand  des  geschwollenen  thalergrossen  Mutf<»rrnnndes 
ma  einem  geknöpften  Bistourie  nach  links  nnd  rechts  in  der  Ausdehnung 
eines  Viertel  ^lles  eingeschnUteo»  eine  geringe  Blutung  durch  kaltes  Wasser 
gwdni  war,  srarde  der Sehidel  nitlelet  dea Perfonioriiiiiie  m  Ki  w ie o h 
ei0ffiiel.  Deutete  die  Kraft,  die  man  aafweaden  tnneete,  na  deo  Kopf  to 
durchdringen,  auf  dessen  ungewöhnliche  Festigkeit,  ao  gab  anderseits  die 
starke  Convexität  des  Schädela,  der  in  Querstellung  trots  seiner  Eröffnung 
nnbe-weglioh  und  wie  fest  gemanert  zwischen  Promonforinm  und  vorderer 
Wand  des  Beckciie  etaiid,  Auf8chlu88  über  das  arge  Missverhällnis?  zwi- 
schen Frucht  und  Geburtskanal.  Nach  tbeilweiser  Entleerung  des  Gehirns 
mitteUt  Einspritzungen  tod  Waeaer,  wurde  da«  dreibl&itrige  Ej^tractorinm 
TOD  Kiwiaeb  «ingefdbrtt  d»  die  MattermondsrftBder  trota  der  loeiaiooen 
BOcb  inuner  aidit  gelockert,  wohl  die  gefahrlose  Anwendung  dea  Perforar» 
torium  gestatteten,  das  Einführen  des  Kephalotribas  aber  ohne  grobe  Vef' 
jetzunfT  der  mutterliclieTi  Theilc  nifht  Tnöp;Iirh  cracbeJnen  h'e?sen.  Unter 
sehr  krahigon,  aber  vorsichtigen  Zügen  wurde  d  i  \\o\A  nach  und  nach  in 
die  Beckenhöhle  herabgeleitet.  Bald  aber  durchbrach  der  nach  vorne  gela. 
gerte  FlOgel  des  Instrumentes  den  Schädel  und  splitterte  ihn  ,  wesshalb- 
daaaolbo  geaoUoBaen  und  abgeoommen  werden  miiaate.  Darob  das  Herab* 
tie«oa  dea  Kqifeaivar  onii  daa  Orifioittni  so  weitana  eioaiider  geaeirt,  daaa 
es  hinUnglieben  Raum  zur  Einffibrnng  des  Kepfaalotribt  dubot.  Nach  ei- 
nijren  Tractionen  glitschte  es  ab  uhd  wurde  nun  ein  «weites  Mal  sO  hooh 
angelegt,  dass  seine  Spitzen  über  den  Nacken  andererseits  hi^^  rnm  Kinn 
reichten.  Der  Kopf  wurde  in  dieser  Weise  völlig  zerquetscht  hervorgezo- 
gen und  bald  darauf  der  übrige  Körper  unter  nicht  geriugeu  Schwierigkei. 
tan  mJttelat  der  in  die  Acbaeihdble  elngdiakten  Finger  enlwicbelt.  Die 
bareita  gelSata  Plaorata  wnrde  anter  energiacber  Cootraetion  des  Uterea 
nlaogleich  entfernt.  Es  folgte  Ihr  mit  Mccorium  gemengte  Flüssigkeit  und 
Gase,  die  unter  lautem  Gurren  aus  dem  Uterus  abgingen.  —  Die  Frucht 
war  20^'  lan^,  rollkomraen  ausgebildet  und  wop^  ohne  Qehiro  6'/»  Pfand* 
Dia  Perforatioiisotlnung  «ass  am  rechten  Scheitelbein. 

Nach  der  mühsamen  Opert^tioo,  die  IV,  Stunde  in  Anspruch  nahm, 
acbllef  die  nicht  wenig  eraohöpfte  Wöchnerin  bald  ein.  Mit  Rackaieht  ant 
die  In  dergleidien  Fillen  onvermeidlidien  Qoetscbnngen  der  Weicfatheile 
wurden  «romatlscho  Einspritzungen  in  die  Scheide  Angeordnet,  und  war* 
2  Tage  nach  der  Entbindung  der  Puls  bereits  auf  80  herabgesunken* 
Bald  ging  auch  die  Entleerung  des  Urins  spontan  und  ohne  Beschwerden 
vor  sich»  der  nur  die  ersten  zwei  Tn^^c  mit  dem  Katheter  abgenommen 
werden  muaate.  Uebrigens  war  der  Verlauf  des  Wochenbetts  ein  ganz  re- 
gtlmissiger*  Bar  Dtema  achon  Ton  der  Gebart  an  fest  zusammengezogen, 
HKUtoHMrlo  dob  cQiehands»  ao  daaa  die  WCchnerin  bereite  am  U»  Tag  ge* 
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iwd  und  vollkOBiHMD  «iloll  A«f  «infgt  Stiuidw  du  B«tt  vwImsm  könnt». 

Sie  traf  bereits  Verkehrangwi  zur  Abreise,  als  am  6*  Oktober  Tage 
nnrh  der  Nierierknnft)  ohne  nachweisbare  VeranlRfsnn«;  Fropt,  Hifre  and 
veirnclirtor  Dorst  einti  ifcn,  zu  welchen  Krscheinungen  si<  !i  ^egen  Abend 
trockener  Husten  und  das  Gefühl  von  Oppression  der  Brust  hinzugesellten. 
Tags  divanf  betrog  die  Pnlsfireqnenz  KX^  doch  ergab  die  pbjvikalisdie  ün« 
UvradMDg  mr  die  EnehwnnQgen  «inai  LangMluilnriia.  An  %  OfeioW 
lud  nwn  den  FercoaaioiittehaU  rQakwirta  an  dm  Bmm  tjrmpanitiaeli  g«* 
dämpft^  nebslbei  nnbostinunlM  Athmen  mit  gross-  und  kletnblasigan  Ras- 
selperSiiPcliPTi.  Naclimittn^s  ein  Frogtanfnll.  Ri?  zum  10.  Oklob^r  wnr  die 
Drimpfiing  bis  lilier  die  Mitte  rles  ri  chten  Schulterblattes  hinaufgestiegen 
und  hatte  sich  bronchiales  Athmen  mit  oonso nirenden  R&aselgeriuachen 
eingestellt.  Dabei  der  Unterleib  weich  nnd  schmerzlos.  HIofiger  HwtM 
obo«  ExpectonitioD,  flb6liiMbMid«>  AtlMm,  d«r  dM  guiM  ZiaaMr  vitpe 
stoto;  wiednrbolto  SehfittolfrStto  und  DiiirhttMi  Iimnb  9Sbm  die  DingBot* 
—  Lungengangraen —  keinen  Zweifel  nufkommen.  Am  Ii.  Oktober  Nndim. 
fHolgte  der  Tod  nncl?  Finfritt  eines  aeufcn  Lunp^enndcmp. 

Die  Section  ergab  l'ol^zerides  :  Die  reclitc  Lunge  mit  der  Coslalwand 
.  fest  verwachsen,  mit  Ausnahme  der  Spitze  und  der  vordem  Partien  fest 
und  deri»!  wenig  lufth&ltig,  am  Durchschnitt  biass  brannroth  und  fsiB 
griBttlirf*  OMolbtt  oino  iiflbB«re!grofM^  QDngdiiilMig  ausgebnehtete^ 
Stringen  dorchietit«  Hdble,  deron  Begnorang  nndi  ftOHcn  bis  knapp  an 
das  Brustfell  reichte.  Die  Caverne  war  mit  dnor  •(Amataig  grUneo,  ttm^ 
kenden  Masse  erföllt,  ihre  InnenflSche  erschien  wie  Rn<Terre9sen  und  war 
mit  einer  ähnlichen,  fest  anhängenden  Masse  belegt.  Üic  andern  Partieen 
diMer  Longe  sowie  die  ganze  linke  Lunge  von  fein  schaumigem  röthlichem 
Stram  taiehliab  darcbttiiikt.  Der  Utero«  von  der  Grösse  einer  Faoat,  daa 
Coilnm  rilekgabildot,  atiDe  Waadangan  laai,  blata  und  bhitlaar«  Dia  Ava- 
U^dong  seiner  Höhle  nnd  die  des  Cerviz  aammtartig  aa^alockertf  rotb- 
braon.  Seine  Adnexe,  das  Baaabfall  and  die  ßbrigen  Organa  daa  Badtena 
und  Unterleibes  vollkommen  normal.  Das  räch  itisrlic,  vorwiegend  in  seinen 
geraden  DurchmeP8ern  verengte  Becken,  «eigte  folgende  Mtiasse:  die  Conj- 
Vera  in  vollkommener  Uebereinstimmnng  mit  der  Sch&taong  an  der  Le- 
Usden  8",  der  Qoere  dea  Eingangs  5"  \"\  die  beiden  Schrägen  4**  d'". 

Vor  Allem  fälli  die  hochgradige  Wchensch wache  auT,  die 
nicht  erst  auflral,  nachdem  der  Uterus  seine  ganze  Krafl  ver- 
schwendet hatte,  um  den  bestehenden  Widerstand  zu  überwin- 
den, sondern  gleich  in  den  ersten  Perioden  der  Geburt  sich 
hinzQgesellte  und  durch  ihre  geringe  Wirkung  auf  die  Eröff- 
nung des  Mullermundes  sich  gellend  machte.  Es  war  dies  ura 
so  auflallender,  als  man  bei  rachitischen  Becken  jeioe  energi- 
sche Wehenaction  zu  erwarten  geneigt  isl,  und  sich  für  ge- 
vvolinlich  in  dieser  Vorausselzung  bei  partiell  verengten  Becken, 
zumal  bei  Erslgcbiirenden  nicht  getäuscht  sieht.  Zwei  Um- 
stände scheinen  hier  von  wesentlichstem  Belang  gewesen  zu 
«ein,  und  zwar  die  Üchiefiage  der  Frucht,  die  vielleicht  schon 
wahrend  der  Schwangerschaft  bestehend,  sich  erst  im  Verlauf 


Dlgltized  by  Google 


Kiinucher  Btricht,  4b 
der  Gebort  ragnlitta^  «nd  der  voriailige  Abfluss  der  FruchU 

Oasa  UDregel  massige  FruebUsgeo  sieh  häufig  mli  eogem 
Becke»  combieireD»  ist  eine  bel^aaete  Thatsache.  Ohne  näher 
darauf  eiDsogehen,  wie  Sebief«  aod  Qeeriageo  dareh  daa  me. 
ebaoiach  behiederte  Herabainken  dea  ?oriiegenden  Thellea  eat« 
atebeo,  die  Coefigaratioa  des  Uteras  sar  Eirorm  biodero  eoa 
WebensKroogen  veraalaaaeo  könoen,  geoügi  es  siim  VersUad** 
aiaa  dea  Torli^enden  Falles»  sich  gegeowfiriig  au  balleo,  dasa 
Abwelcbongen  voa  Langslagea  der  Froeht,  weoa  aueh  durch 
die  Beeoguog  der  GebnrUwege  veranlasal,  wieder  vice  versa  als 
die  Quelle  der  anaageaeboieteD  aad  aamesUicb  bei  ongeni 
Becken  MchtbelligstCD  Wehenstdruageo .  sa  betrachten  aind. 
lo  ihnlicber  Weise  aber  war  auch  der  vorseitige  Abgang  der 
Frncbtwisser,  die  Anschwellung  des  IfiittermuDds,  die  Cin- 
klemtnuog  des  ontern  üieriosegmeols  die  Ursache  der  so  be- 
deutenden Geburlsverzögerung. 

Was  die  Art  der  Hilfeleistung  betrilTt,  so  konnte  bei  no- 
torischem Tode  der  Frucht  keine  Walil  über  das  einzuschlagende 
Verfahren  bleiben,  Insbesandere  wird  der  entscheidenste  Geg- 
ner der  biuiigen  Erweiterung  des  ürificiuin,  einer  Operation, 
die  io  Be^ug  auf  ihre  iiäufige  Nolbweodigkeit  und  Wirkung 
überschätzt,  sich  in  der  Neuzeit  wie  keine  andere  der  über- 
triebensten AopreisuDgeo  zu  erfreuen  halle,  gegen  ihre  Aus-  • 
föhruDg  kaum  ein  begründetes  Bedenken  geltend  zu  machen 
haben,  wenn  aucli  sonst  zugegeben  werden  muss,  dass  sie  in 
der  Mehrzahl  der  Falle  durch  Geduld  und  eine  passende  diä- 
tetische Behandlung  umgangen  werden  kann.  Gelegenheitlich 
sei  es  erwähnt,  dass  ich  diesmaU  zum  erstenmal  mich  in  die 
Koth wendigiieit  versetzt  sah,  zum  Messer  zu  greifen,  um  den 
Muttermund  zu  erweitern.  Wenn  aucli  das  Extracloriura  von 
K  i  w  i  sc  h,  als  wenig  brauchbar  zurückgelegt,  das  Schicksal  al- 
ler nach  dem  Princip  G  r  e  g  o  i  r  e  's  gebauter  Kopfzieher  theilt,  so 
wird  es  doch  zuweilen,  wenn  die  geringe  Weile  des  Mutter- 
munds und  die  Rigidität  seiner  Häoder  trotz  Incisionen  die 
sichere  und  leichte  Einfijhrung  der  voluminösem  Blätter  des 
Kehphalotribs  hindert,  ein  erwünschtes  Instrument  sein,  indem 
es  vor  dem  scharfen  Haken  Vortbeile  bietet,  die  einer  weitere 
Erörterung  nicht  bedürfen. 

Dass  der  noch  in  der  Zeit  des  Puerperiums  erfolgte  Tod 
weder  mit  der  Gebart,  noch  mit  dem  Wochenbette  in  ursäch- 
licheoi  ZoaaiiiiiieDbaflige  ateheAd  aefgeCaast  werden  kAanet  er* 
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geben  der  Krankheitsverlauf  und  die  Resuliate  der  l.eichen- 
öffouDg.  Der  ülerusi  enlsprecheod  invohiri,  war  so  wie  seine 
Adnexa  und  die  übrigen  Organe  der  Bocken- und  Bauchhüiiie 
frei  von  jeder  krankhafien  Veränderung,  während  t^erade  diese 
Organe  hatten  paLliülDgiscii  verändert  vorgefunden  werden 
müssen,  hätten  sie  den  Ausgangspunct  der  Lungengnngrän  ge- 
bildet. Wohl  drangt  sich  die  Frage  auf,  welcher  Ursache  das 
Auftreten  der  l.ungent^arif^ rän  zuzuschreiben  wäre?  eine  Frage 
aber,  die  nach  den  vorliegenden  Üalen  sowie  manche  andere 
-  die  Aeliologie  betrefTende  unbeantwortet  bleiben  rauss. 

Blutungen*  Sie  wurden  in  der  Auslreibungsperiode  Itnal.  in 
der  Nachgeburtsperiode  Qmal,  und  im  Wochenbette  4mal  beob- 
achtet. Die  Blutung  in  der  Austreibungsperiode  war  durch  par- 
tielle vorzeitige  f.ösung  der  am  gcwöhnlictien  Orte  angehefte- 
ten I*lanen(a  veranlasst  und  forderie  die  ExLracliün  der  Krucht 
millelst.  der  Zange,  blieb  aber  ohne  Nachtheil  für  Muller  und 
Kind,  In  der  Nachgeburtsperiode  traten  9inai  Blutungen  ex  alonia 
uteri  auf;  gelinde  Reibungen  des  Uterus,  Entleerung  seiner 
Hoble  von  Placenta  und  Blutcoagulis,  Einspritzungen  von  kaltem 
Wasser,  allenfalls  unter  Beimischung  einiger  Tropfeo  von  Liq. 
ferri  rouriat.,  endlicb  im  ftossersten  Falle  das  Koeteo  der  schlafTeo 
GebärmaUor  mit  der  zur  Faust  geballten  Hand,  sowie  die  fer- 
nere Ueberwachoiig  dieses  Organs  mittels  der  Haod  darch  die 
Baiiebdecken,  waren  die  Mittel,  die  in  Anwendung  gebracht, 
niemals .  im  Stiche  Hessen.  Nor  eine  Metrorrhagie,  die  der 
bereits  erwibnteo  Zwillingsgeburt  folgte,  war  beträchtlicher. 

Wir  legen  den  grGssten  Werth  auf  die  Reibongen  des 
Uteros,  die  von  dam  Aogenblieke  an,  als  die  Frucht  geboren 
ist,  beginnen  nnd  solange  fotgesets(  werden,  bis  der  Uteros 
nach  Ausstossong  der  Nachgeburt  fest  sosammeogezbgen»  nicht 
die  geringste  Neigung  aeigt,  abermals  lu  .erschleffen.  Durch 
dieses  Verfahren,  das  neuerdings  unter  dem  Namen  des  .engli* 
sehen*  beschrieben  und  empfohlen,  übrigens  seit  Jahren  änf 
der  Prager  GebSrklinik  eingebOrgert  Ist,  wird  der  Uteros  bald^ 
so  kriftiger  und  energischer  Zosammensiehung  angeregt,  da- 
durch  die  Ldsung  und  Ausscheidung  der  Placenta  gefdrdert, 
hSofigen  nnd  betrfichtlichen  Blutungen  vorgebeugt,  so  dass 
ich  bisher  den  traurigen  Fall  nicht  erlebte,  eine  Neueotbun* 
dene  unter  gewöhnlichen  Verhältnissen  verbloten  au  sehen, 
ie  mehr  man  sich  in  der  Nachgeburtsperiode  statt  ruhig  su- 
sosehen,  dieser  Behandlunga weise  su wendet,  desto  mehr  wer* 
den  auch  die  mannigfachen  formen  der  so  gefürchteten  Placen- 
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iir-RtttMiUttioDeD  und  Naehgeburtooperaliooeii  s^bwindeo,  wie 
dies  die  Uebersiehleo  gul  geleiteter  Anstalteo  am  beateii  naeh« 

weisen.  In  dieser  Weise  mässen  aber  aaeh  die  Itebamtnen 
unterrichtet  werden,  deren  Werth  und  Brauchbarkeit  sich  am 
besten  nach  ihrem  Benehmen  während  diesem  für  die  Muller 
so  gerährlicbeo  Zeitraums  beurlbeilen  iää8i. 

Die  BaüchbiDde,  die  Aroethin  England  nach  jeder  Ent- 
bindaog,  Datnenllich  nach  Blutungen  in  An wendung  ziehen  sah« 
und  die  auchSpiegelbergerwälint,  urndem  Uterus  Halt  und 
Stütj^e  £U  geben,  halten  wir  nichl  bloss  für   nutzlos,  sondern 
geradezu  für  schädlich,  indem  es  auf  diese  Weise  unmöglich 
wird,  eine  jede  Veränderung^  im  Volumen   und   in  der  Consi- 
steoz  des  Uterus  im  ersten  günstigen  Augenblick  zu  erkenoea; 
anderotbeils  könnia  die  Binde  die  Hebammen  in  ihrem  Hang 
tom  SchlendriaQ  nur  unterstützeo,  indem  sie  mit  Anlegung 
deraeibea  Ailea  getban  zu  habeo  glauben,  was  ihre  Pflicht 
•rbeiscbt. —    Wenn  auch  die  manuelle  Behandlung  des  Uterus 
io  dieaer  Periode  das  Wesentlioba  bleibt,  ao  bilden  doob,  faila 
Blutungen  eiDtreten,  (ojectiooon  von  kaltem  Waaaer  in  die 
Höhle  dea  Uterus   eine  nicht  su   unterschätzende  Beihilfe. 
Sie  aiod  von  Werib ,  da  sie  durcb  alaogleicbe  CoagolatioD  dea 
abflieaaeodea  Blatea,  durch  Bildoog  von  Pfrdpfen  in  den  waiU 
kialbüdeii  Vananmündangeo  an  der  Plaeentaratelle  die  Blu* 
laag  ffir  eine  Zeillang  auch  bei  völliger  Sobtaffbeit  der  Geb&r- 
molter  tu  siatiran  im  Stande  find  nnd  man  Zeit  gewinnt,  den 
Otaros  snr  Gooiraoiion  .nnd  dleBlotong  aomaieberen  nnd  dau> 
nndea  Stlllatand  an  bringen. .  Weiter  enpfeblea  aicb  adatrin* 
girande  Snbatanaen  ond  nnter  dieaen  bat  aicb  daa  Ciaencblorid 
mit  Rccbi  den  Weg  in  die  Prazia  gebahnt.  Doch  darf  man  aicb 
Aber  die  Wirkung  der  adatringircnden  Injectionen  keiner  Tin* 
aebuog  hingeben,  wie  diea  Hagar  getban,  der  dem  Eiaeneblorid 
aiebt  bloa  eine  coagolireode,  sondern  aneh  eine  die  Znaara- 
menziebuDg  des  Uterus  bethätigende  Wirkung  zuschreibt  und 
dds ,    was   allenfalls  der    Erfolg  der  plötzlich  einwirkenden 
Kälte,  oder  der  bei  Einführung  des  Mutterrohrs   nichl  zu  ver» 
meidenden  mecbauiscben  Reizung  ist,  auf  Kosten  de^  Adstria- 
geos  nelzi, 

Biuiungen  im  Wochenbette  kamen  4mal  im  Laufe  der  ersten 
Woche  zur  Beobachtung.  Die  Gebärmutter  war  in  3  Fällen 
fiart  ond  klein  und  wies  die  innere  Untersuchung  eine  unge- 
wuhnliche  Schlaflheil  der  Vaginalportion  und  Auriockcrung  der 
Mncoaa^des  Ce)rvicalc4aaja  als  üraacbe  der  Biutuog  oacb*  lor 
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j«elioii6ii  in  di«  Scheide  mit  AUvnwasser  rtiebUa  hin»  diMel* 
bon  10  Kfirie  su  bebebea, 

IhmmHm,  Bai  11  Gebartes  trat  eise  Raptur  des  Perioaeoms 
von  tebr  versebiedeoer  AasdehnoDg  ein ,  darunter  1  Central- 
raptar.  Die  ZabI  der  Dammrisse  erscheint  im  Verbältniss  zur 
Anzahl  der  Geboften  so  gross,  weil  auch  unbedeutende  Ein- 
risse mitgezählt  sind,  die  für  gewöhnlich  als  solche  nicht  mit- 
gerechnet werden.  Die  Wunde  wird  in  allen  Fallen,  sobald 
es  die  Verhältnisse  gestalten,  (jurch  eine  entsprechende  Anzahl 
von  Knopfnähten  vereinigt,  vorher  jedüch  die  VVundflächcn  ' 
nöthigenfalis  durcli  Abtragen  der  hervorstehenden  Parthien 
mittelst  der  Scheere  geebnet.  Wir  ziehen  diese  Art  der  Ver- 
einigung den  \oü  V  i  d  a  I  de  C  a  s  s  i  s  angepriesenen  Serres  fines 
vor,  da  man  mitteis  der  kruinEnen  Nadeln  beliebig  liefe  Schich- 
ten der  Gewebe  durchstechen  und  in  dauernder  Annäherung 
erhalten  kann,  während  dies  von  den  Seres  fines  nur  für  die 
Haut  und  die  obersten  Lügen  gilt.  Mit  den  Erfolgen  können 
wir  zufrieden  sein,  da  mitAusuahme  von  3  Fällen  die  Heilung 
stets  per  primam  intentlonem  erfolgle.  Die  Anwendung  eines 
Nadeihalters  erscheint  uns  überflüssig,  da  man  ohne  denselben 
zum  Ziele  gelangt,  went)  er  auch  bei  vorstehenden  Hinter- 
backen, wie  H  ec  k  e  r  angieht,  einij^^e  Bequemlichkeil  bieten  mag. 
Können  wir  uns  dem  von  (1  h  i  a  r  i,  Braun.  S  pa  et  h,  H  o  h  i  und 
Anderen  den  Serres  lines  gespendeten  Lob  bei  Dammrissen 
nicht  anschlicssen,  so  halten  wir  sie  dagegen  bei  Gewebslren- 
Dungen  an  den  Schamlippen  oder  am  vordem  Umfang  der 
Schamlippen  für  zweckdienlich.  Berstet  ein  Varix  an  den 
Schamlippen  oder  reissen  wahrend  des  Durcbgauga  des  Ko- 
pfes die  Genitalien  in  der  Umgebung  der  Clitoris  oft  tief  bis 
in  den  Scbwellkörper  ein,  Zufälle,  die  nicbi  aellM  von  erscbö- 
pfendea  Blutungen  begleitet  find,  so  erweisen  sieb  kneipzan* 
gesertlge  lostromeote,  wie  die  Serres  fines,  als  entspreebeod« 
ds  es  hier  darauf  anköiaml,  ein  klaffendes  Gefiss  in  ?er- 
scbliessen. 

Die  OlmMrifpAif  ereignete  sich  bei  der  Erstgobifendeii  Nro.  )U.  Als 
icih  am  80.  September  0  Uhr  Nachmittags  eine  Stande  nach  Abflnsi  der 
Fnichtwister  zar  Kreicsenden  gimlbn  ward*t  iaad  ich  den  grossen  Kopf 
bereits  ansserbalb  des  Beckens,  nar  mehr  von  Scheide  and  Perineum  amr 
fasst,  die  Schamspalte  ge«cLIosaen,  kurz,  und  weil  nach  oben  gezogen,  dra 
Damm  kugelig  hervorgewölbt,  sehr  verdünnt  und  äusserst  gespannt.  Die 
Haut  war  an  demselben  bereits  zwischen  After  und  hinterer  Commissur 
der  SehemUppen  parailil  der  Baphe  ia  der  Ansdehnang  einee  Zolls  biaaaf 
daa  aobcataat  Sdigavebe  gqilaM*  Die  Sehaaupalta  murdi  daroh  awai 
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MÜlUdM  IseiaioiMD  crwtitart  ond  di«  Gelrart  mit  «11er  Vortidbt  in  d«r  Stiton* 

l^e  beendigt.  Trotzdem  riss,  ab  der  Kopi  Ufigswn  and  ohne  MitiHraMin 
von  Seite  der  Gebärenden  durchtrat,  dc*  Perinaeum  vom  freien  Rande  bia 
tnm  After  liin  völlig  durch,  die  Trenntin?  «»rctrcckte  sich  durch  den  nn- 
tern  Tbeil  der  liintern  Scheidenwand  und  drang  durch  das  zwischen  die- 
ser und  der  aolern  Partie  des  Rectum  betindiiche  Zellgewebastratum  bi» 
knapp  sor  Tordern  Wand  des  Haatdarms  vor,  welcher  aber  unversehrt  blieb« 
Die  weil  klaffende^  mit  der  Spitze  naeh  hinten  gekehrte  Wände  wurde 
dnreh  eieben  tief  greifende  Knopfn&bte.  wovon  swei  von  -  der  Seheide  «ne 
angelegt  wordeni  vereinigt.  Die  Wdebnerin  wurde  geheilt  entlaaetn. 

Als  Orsaeke  d$r  Cmtrahiue  nimmt  mao  gewöhnlich  eine 
geringe  Neigvng  des  Beckens  an  und  es  dQrfte  diese  Ansiebt 
am  vorliegenden  Falle  eine  StOtse  finden,  wenn  ein  Scbloss 
von  der  Lagerang  der  Sossern  Genitalien  auf  die  stirkere* 
oder  geringere  Inclinatioo  des  Beckens  gestaltet  ist  Am 
besten  fiberseagt  man  sieb,  dass  die  Genitalien  weit  nach  vorn 
snd  oben  gelagert  waren,  wenn  man  die  Wöchnerin,  wie  dies 
vor  ihrer  Entlassung  geschab,  im  Stehen  unlersacbte.  Dass  die  . 
directe  Messung  der  Becken  neig  ung  an  der  Lebenden  und  in 
einem. einzigen  Falle,  bei  dem  es  sich  suleUt  um  eine  geringe 
OIITereos  handelte,  su  keinem  befriedigenden  Ziele  fdhren  kön* 
ne,  beweisen  die  v.erschiedenen  Resultate,  zu  denen,  einielne 
Forseber,  wie  Naegeieond  Ki  wisch  gelangten,  als  sie  mittels 
eiaeter  Untersnchungsmethoden  das  Mittel  der  Beckenneigung 
an  Leicben,  was  selbstverstindlich  viel  leichter  festzustellen, 
sich  bem&hten. 

Zangen-itfierationm.  Die  Geburtszange  wurde  bei  der  Ge- 
burt von  -234  Kmdern  llma!  in  Gebrauch  gezogen,  woraos  sich 
das  aunalleod  bedeutende  VerbäUoisä  von  circa  1:22  ergiebt. 

Man  unterscheidet  gewdhnlicb,  ob  die  Zange  angelegt 
werden  kmm^  oder  ob  sie  angelegt  werden  siif«t?  Es  unter- 
liegt keinem  Zweifel,  dass  bei  einer  entsprechenden  Vorberei- 
lang  der  weichen  Geburtstbeile,  bei  tiefem  Stande  des  Kopfs 
ond  dessen  gunstiger  Stellung  die  Geburt  ohne  Nacbtheii  fflr 
Matter  ond  Kind  durch  die  Zange  su  Ende  geführt  werden 
kann,  ohne  dass  gerade  ein  dringender  Zufall  die  Application  des 
Instruments  streng  fordert  und  ein  längeres  Abwarten  ver- 
gönnt Doch  müssen  wir  erklSren,  dass  wir  keine  Anhänger 
dieses  von  manchen  Geburtshelfern,  nicht  immer  aus  lauteren 
GrOttden,  protegirten  Satzes  sind  und  principiell  daran  festhaU 
ten,  nicht  eher  mit  lostrumeDtalhilfe  in  den  natürlichen  Ge- 
burtsverlnof  ein  zugreif  en,  als  bis  wir  nach  genauer  Beobacb. 
tnng  des  bafreffenden  Falles  ein  längeres  Zuwarten  f8r  voll« 
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Iionin«B  frachlio«»  oder  mit  RfieksiehC  atif  den  Zoetand  der 
Motter  ood  der  Frucht  nicht  mehr  f&r  erlaubt  halten. 

Als  Beweis  dafür  diene  fulgcnde  üebersichl: 


Nf, 
142 
191 

Erst-  oder 
Mehrge- 
blreiMle 

Anzeige 

Zange 
Angelegt  im 

Fnickl 

Anmerkoug 

Erstgeb. 

Edflmpsia  pari. 

Becken' 
«Mgang 

lebend 

Wehenscbwiche 

Aufgang 

iebend 

Ho 
lAfl 

wM 

Erilgeb. 

Webratcbwicbe 

und  Lebensgeiahr 
der  Frucht 

Auigaag 

seheinlodi  mit  Me- 
fconinm  Qbersogeu, 

belebt 

ay__  j  —  1 

Eitigeb. 

4«  ff    ■                     _  j»  _  _ 

Wmeoschviebe 

Autgang 

1.  Z^villingsfrucht 
sterbend 

Bnlgeb. 

Eclampsia  part. 

r%    —  i-       a  m  ■  i 

BeokenbGMe 

kbead 

Lage 

1 

285 

Erfrtgcb. 

WelieriscIiwÄrhe 
und  L«beii»gefahr 
4l«r  Pruchi 

iluhle 

cyanotiHch  schein* 
lodt  mit  Mekonium 
Aberzogen,  lebend 

"\ 

Erslgeb. 

Wehenscbwäche 
uod  Lebensgerahr 
der  Pruebl 

Ausgang 

!>rheirilo(It  riiil  irrü- 
nem  Schleim  be- 
deckt, bald  belebt 

f 

Mebrgeb. 

BliitiiniF    Vnryi^il  icfa 

Uteuog  der  Placenla 

Uöble 

lebend 

• 

101 

1  Enlgdi* 

Lebensiferahr  der 
Pruebl 

Auageng 

lebend 

?6| 

Ertigeb. 

Wehenschwicbe 

Wi  Lebensgefahr 
der  Frucht 

Auigung 

scheinlodt  mit 
rasselndem  Aihmen ; 
belebt 

Stirbt  nedi 
2  Tagen  ao 
Atelekla»« 
puhnon. 

17» 

Bnlgeb. 

WdiMtebwiebe 

Anegang 

lebend 
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Es  wurde  somit  die  Zange  wegen  fc^clatnpsiL'  2inol,  wegen 
BluUing  Imaf,  übrigens  wegen  VVehensrhwäche  und  Lebensge- 
fahr der  [  rucht,  die  sich  durch  Abg.ing  von  Mekonium  und 
die  bekannleo  AuscuUations-Erscheinungen  am  FoetalpuKe  kund 
gab,  angelegt.—  In  allen  Pätien,  mit  Ausnahme  der  Eklampsie 
Warden  vorher  eine  bis  zwei  Dosen  Ergolin  in  einer  Lösung 
von  Tinctura  Cionamomi  gegeben;  mit  welchem  Erfolge,  ergibt 
sich  daran«,  dass  stels  hintennach  die  Zange  in  Gebrauch  ge- 
zogeo  werden  masste.  Mit  Ausnahme  einer  Mehrgebireodeo 
waren  es  öbrigeni  Erstgebärende,  die  mii  der  Zange  entban- 
den wurden,  was  mit  den  Berichten  anderer  Ani»iaUen  über- 
einstimmt.—  Nur  2mal  wurde  das  Instrument  schräg  angelegt, 
in  den  fibrigen  Fällen  quer,  nnd  wir  hatten  Gelegenheit,  die 
Tielfacb  gemachte  Erfahrung  zu  wiederholen,  dass  der  Kopf 
auch  innerhalb  der  Zangenlöffel  seine  gewöhnlichen  Drehangen 
dnrchmacht.  Die  H&tter  blieben  gesund»  mit  Ausnahme  einer 
einzigen,  die  im  Wochenbett  an  einer  leichten  Form  des  Puer- 
peralfiebers erkrankte. 

Eehm^ßne  wurde  3mal  beobachtet  und  zwar  trat  sie  2mal 
im  Verlauf  der  Geburt,  Imal  eine  halbe  Stunde  nach  Anssohlies« 
snng  der  Frucht  auf.  Die  ersten  2  Falle  betrafen  Erstgebä- 
rende; der  3.  Fall  eine  Drittgebirende.  Stets-  wurde  im  Urin 
Albamen,  dessen  Menge  mit  der  Anzahl  und  Intensität  der  An- 
zahl im  geraden  Verhältnisse  stand,  gefunden,  und  Faserstoff- 
cy linder  durch  das  Mikroskop  nachgewiesen.  Die  Therapie 
bestand  in  Chloroform-Inhalationen  und  der  Darreichung  grös. 
serer  Dosen  von  Opium,  entweder  innerlich  oder  als  Klystier, 
endlich  in  der  Beschleunigung  der  Geburlmittels  der  Scheiden- 
douche  in  den  ersten  Geburtsperioden,  oder  mittels  der  Zange, 
sobald  die  Bedingungen  dazu  vorbanden  waren.  Die  Kinder  wur- 
den lebend  geboren.  In  den  beiden  ersten  Fällen  genasen  die  MOt- 
ter  völlig  in  kurzer  Zeit,  indem  bei  einer  bereits  nach  38  Stunden, 
bei  der  andern  in  3  Tagen  kein  Albomeo  mehr  im  Urin,  mitl(Qck- 
kehrza  vollständiger  Gesundheit  nachzuweisen  war.  Hydropische 
Erscheinungen  fehlten  in  beiden  Fällen  gänzlich.—  Im  dritten 
Falle,  der  eine  Orillgobärendo  betraf,  waren  bereits  3  Wo- 
chen vor  der  Niederkunft  oedcmalöse  Aiischwelluiigeu  der  uo-  ' 
lern  Extremitäten,  GomUiicu  und  Bauchdeckon  eingetreten. 

Dio  ächwaogere  glaubte  sich  dies  dadurch  zugezogen  zu  haben,  Uhss 
ftie  di«  IfltEten  Monate  dw  Schwaagcrtebaft,  am  dieBeib«  sn  verbergen,  in 
cineiB  feacbtm,  dankelo  und  kOblen  Keller  mbraditeu  Bei  der  Avlnabnie 
in  die  Anstalt,  einige  Tage  vor  der  Geburt,  enthielt  der  Hnrn  5olchc  Qunn> 
tilllea  von  Eiireiss,  das»  er  aater  Zasats  voo  SSäure  nnd  erbiut  förmlich 
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m  WMBt  Gall«««  stockte.  Die  Geburt  verlief  regetmlssig  nad  io  knrser 

Zeit.  Um  11'/«  Uhr  Mittags,  eine  halbe  Stande  naeh  Auetchltestiing  der' 
Fracht  trat  der  erste  Anfall  ein.  Kars  vorher  hatte  sich  das  Sehvermögen 
getrübt.  Um  UV.  t^hr  folgte  der  zweite  und  letzte  Anfall.  Als  die  Kranke 
nach  oinigon  Minuten  zum  licwusstsein  zurückkam,  war  das  Schvcrmöp:en 
um  5  Uhr  beiuahe  völlig  erloschen,  Nachmittags  aber  wieder  ku  weit  ^et- 
Veaiert,  dess  die  Kranke  im  Stande  war,  die  Finger  und  kleinere  Gegeu- 
stinde,  wenn  auch  wie  in  «inen  Nebel  gehöllt  so  erkennen,  doeh  konnte 
sie  noch  nicht  Gedracktes  lesen.  Tags  daraof  war  daa  Gesicht  cur  Noi;m 
xurückgekehrt.  Ob  das  merkwürdig  rasche  Auftreten  und  Schwinden  die- 
ser Erscheinung  von  einem  acaten  Oedera  der  Netzbaut  abhängig  war, 
hätte  vielleicht  durch  den  Augenspiegel  entschieden  werden  können.  Die 
'Wassersucht  ging  mit  Abnahme  des  Eiweisses  im  Urin  wührend  des  "Wo- 
chenbettes langsam  sarGck.  Ueberdies  trat  eine  Puerperaiperitonitis  hinzu, 
die  die  v51lige  Genesnng  aal  lange  Zeit  binansschob. 

Dass  Edainplisohe  la  Paarperal-ErkraDkongeo  besonders 
geneigt  sind,  ist  eine  bekannote  Crfabrnng,  die  an  dieser  Beo- 
baebtnng  eine  weitere  BestStiguog  erhalt. 

Du  GüMnäkiUi-firkaUnkM  der  Mwangem  und  Wkkneriiun 
waren  sehr  gfinstig,  indem,  wie  bereits  Anfangs  beriebtet,  nnr 
Mütter  mit  dem  Tode  abgingen.  Die  Ursaehe  daton  liegt 
darin,  dass  das  iostitat  vom  epidemischen  Aaftreten  des  Pner- 
peralfiebers  verschont  blieb.  Denn  ansser  der  bereits  erwähn- 
ten Bclamptisohen  erkrankte  nur  noch  eine  Wöchnerin  an  ei- 
ner leichten  Peritonitis,  nachdem  sie  bereits  vor  der  Nieder- 
kunft an  Diarrhöe  leidend  wegen  Webenschwache  mit  der 
Zange  entbunden  worden  war. 

Was  die  Todesfälle  anbelangt,  so  wurde  lier  erste  ^  der  in 
Folge  von  Lungengangrän  erfolgt  war,  bei  Gelegeoheil  der 
engen  Becken  einer  genauen  MiUlieilung  unterzogen.  Der  zweite 
Fall  belraT  eine  Wöchnerin,  die  bereits  vor  einem  Jahre  durch 
viele  Wochen  an  hartnäckigem  Wechseifieber  gelitten  hatte. 

Am  8.  Ta2;e  'Icr  Wochenbetts  trat  die  Infertniftpn«»  ^leieh^eitiof  mit 
Oedem  des  Gesichiö  von  Neuem  auf.  Gro.ose  (iabci)  von  Chinin  Ijüchcn 
ohne  Erfolg.  Die  Aolalle  kehrten  m  uureguimääsigeu  Zeiträumen  wieder. 
Mit  xaadMr  ToloDuiiiiMüiiiie  d«r  liili  stiassn  «neb  die  hjdropisebeo  Er- 
BcbeiniugiB,  ao  data  aohlianlidi  dia  Hantdaeken  faat  daa  gaosaa  Kftrpars 
serös  infiltrirt  warasi  ood  auch  die  Brust-  und  ßnuchhohle  von  roichlichan 
Ergüssen  nicht  verschont  blieben.  Dabei  war  der  Urin  nach  mehrmaliger 
Untersuchung  frei  von  Eiweisa.  Profuse  Diarrhöen  vors^^hlimmerten  den 
Zugtand,  und  am  10.  Tagfe  nach  dem  Auftreten  des  Wechseltiobers  unter- 
lag die  Kranke  dieser  in  hiesiger  Gegend  nicht  selten  bösartigen  Krank- 
bait.  —  Dia  £00^  ergab  eine  Mila  Ton  %**  Linga  nnd  5%''  BratI«,  ihr  Pa- 
raadiTm  adiwartroth,  waiah  nnd  maracb«  ihre  Kapaal  Tardidtti  ganuiaaltf 
an  te  aoQTaxen  ObarflAebe  mit  narbigen  EineiebaBgan  baaatat;  Labar 
^oaat  iaat  and  blasabcaiui  1  aUgamaiAar  Hl^lilanbydroiia« 
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9.  FtU,  Eine  Zweitgescbwlngert»  ttarb  «n  pUJtslieh  eingetrateiivm 
Maten  LüBgenödMB.  Seit  einiger  Zeit  litt  eio  nn  Kreuscbmereen»  Hoeten 

und  Ansehwelhmg  der  Füsse,  ohne  ärztliche  Hilfe  nachzusuchen.  Am  90, 
Juli  utn  2  Uhr  Nachts  fühlte  sich  die  Schwangere  ohne  besondere  Verao" 
Lassnng  lu^^serst  unwohl,  sie  klagte  über  Kurzathmi  jrkeit.  Bru«tbeklemtnnng 
und  heftigen  Hustenreiz.  Warmer  Thee  und  eine  kleine  Gübe  Morphium  lin- 
derten wohl  den  Husten»  doch  nahm  die  Ailieuiiiuth  in  hohem  Grade  zu. 

Die  Hemetion  wnrde  aehr  frequent ,  daf  Gesiebi  e3r«aotiBcb,  die 
Beeptretionsbewegvngea  stflrniiidu  Ein  dichtesr  gross-  and  lelnbUdges 
Rasseln  verbreitete  sich  Qber  den  ganzen  Thorax,  dabei  die  Herztöne  normnl. 
Brechmittel  blieben  selbst  nach  interponirten  Reizmitteln  erfolglos.  Gegen 
4  Uhr  ?ifor;;:pn<(  erblasste  die  Kranke  und  starb  ganz  pir>tzlich.  Obwohl 
eiiie  halbe  Stunde  vor  dem  Tode  der  Mutter  die  Herztöne  der  P>ucht 
deutlich  gehört  worden,  so  wurde,  ab  der  Kaiserschnitt  bald  nach  dem  Ab- 
Ubea  d«r  Sefawangero  ToUidfart  wnrde,  eine  wohlentwiekehe,  b%  Pfund 
•diwerenbertodte  Frneht  sn  Tage  geordert.  Die  SeeUm  ergab  reichliches 
dedem  beider  Lnngen  und  Brightische  Erkraahaog  der  Nieren. 

Ad  MastiUa  erkraoklen  10  Wöchoerineo.  Bei  2  lieai  sicli 
sieh  die  Erkraakung,  da  sie  an  Rhagaden  liUeo,  und  dadurch 
die  AosaebeiduDg  der  Milch  behiodert  war,  auf  locale  Uraachea 
aar Gek führen.  Dagegen  erkrankten  die  andern  Wdebnerinen 
wShrend  des  regelmfiaaig  vor  aicb  gebenden  SiugaDgageachftf- 
tea,  I  aogar  1  Monat  nach  der  Entbindung  ohne  nachweisbare 
Veranlaaaong.  Dies  so  wie  die  Beobachtung,  dass  Mastitiden 
lo  gewissen  Zelten  gar  nicht,  zu  andern  Zeiten  hfinfig  auflre* 
teo  die  auch  hier  gemacht  wurde,  da  aSmmtUche  Erkran- 
kungen im  Laufe  von  4  Monaten  vorkamen  ~  lassen  die  Annahme 
des  epidemischen  Einflusses  als  Entstehungsursacbe  nicht  von 
der  Hand  weisen.  Was  die  Behandlung  anbelangt,  so  können 
wir  die  seitliche  ErOCfnong  des  Abscesses  und  die  Anwendung 
eines  Co mpressi werbe ndes  nur  empfehlen« 

Schliesslich  eine  kurze  Uebersicht  aller  an  den  MüUern 
beobackMen  Erkrankungen  naeh  ikrem  numeritehen  Vorkommen: 
Typhus  dmal,  Febrit  interroiltens  Omal,  Syphilis  7mal,  Hydrops 
ei  f.  intermittente  Imal,  Epilepsie  Imal,  Eklampsie  2mal,  Me- 
lancholie Imal,  Manie  puerperalis  Imal,  Iscbiaa  Imal,  Catarrhus 
broncbialis.Smal,  Tuberculosis  pulmonum  Imal,  Gangraena  pul- 
nioDum  Imal,  Vitium  cordis  2roal,  Catarrhus  gastricus  Tmal, 
Catarrhus  iotestinaiis  16mal,  Dysenterie  6mal,  Morbus  Brightii 
2mal,  Peritonitis  puerperalis  2mal,  Ulcus  puerperale  2inal,  Me- 
Irorrbagia  Hmai,  Mastitis  lOmal,  Scabies  12mal. 
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lieber  das  Vorkemnea  der  eMlan^iQseii  AugeDentoflDdQng  beim 

Milit&r  im  Königreiche  llühnicu  vom  J.  1853  bis  1862. 

Vomk.  k.  OlrarataNanle  und  Sanitlls^Reforenlen  Dr.  CseUeh^wsky. 

Die  GODtagiöse  Bindebaut  •  Entzündung  (auch  granutdse, 
Irachomatöse  oder  egyptische  Augenentzttodung  genannt),  eine 
walire  Geissei  für  das  Militär  (daher  sie  auch  von  einigen  den 
bezeichnenden  Namen  Ophthalmia  miiitaria  erlialten,)  gebort 
nacli  den  eingelaufenen  ärztlichen  Kapporten  zu  einem  stehen* 
den  Artikel.  Eigenilicbe  Epidemien  dieser  CnlsQodang  können 
jedoch  in  der  oben  angegebenen  Zeit  nur  5  nolirl  werdeo. 

Die  1.  wurde  im  Ober-Erziehungshause  su  KaUeoberg  be- 
obachtet; sie  war  daselbst  im  October  1853  aosgebrooben  und 
dauerte  bia  Anfangs  Juli  1854. 

Die  %  (rat  in  Prag  auf,  sie  war  die  intensivste  und  dau- 
erte vom  Mai  1858  bis  Ende  Februar  1859. 

Die  3b  war  die  in  Tberestenstadt  im  Jahre  1800;  sie  ist 
Soers t  uDter  den  Kerkersträflingen  ausgebrocbeu,  verbreitete 
sich  auch  theilweise  auf  die  Truppen  der  Garnisoo  und  dau- 
erte von  April  bis  Ends  October  1800. 

Die  4.  war  die  in  Josefstadt  im  Regimenle  Graf  Nogent 
Nr.  90;  sie  verbreitete  sich  zum  Tbeil  auch  auf  die  übrigen 
Trappen  der  Garnison,  war  im  August  180t  ausgebrochen  und 
erreichte  ihr  Ende  im  Hirz  1802. 

Die  5.  endlich  betraf  abermals  Theresienstadt ,  wo  sie 
unter  der  Mannschaft  der  dort  garnisonirendeo  swei  Discipli- 
nar-Compagnieo  zuerst  ausgebrochen  war,  und  sich  auch  theil- 
weise anf  die  fibrigen  Troppen  der  Garnison  ausbreitete;  Sie 
entwickelte  sich  im  November  1801  and  ist  so  eben  beendigt. 

1.  DU  Jl^idenae  tu  JSCuflenherg» 

Im  Spätsommer  löö3  wurde  {lie  dort  befindliche  Kasernt* 
cum  Ober*Erziehungshau8e  adaptirt.  Bis  dahin  waren  die  ein- 
zelnen Classen  des  Ober-Rrziehungshnuses  su  Prag,  Brüx  und 
Neuhuus  unterbracht.  Zu  Ende  September  desselben  Jahres 
war  die  Adaptirung  wohl  grösstentheils,  aber  noch  nicht  gänz- 
lich ausgeführt,  als  die  Zöglinge  der  eiozeloen  Classen  dabin 
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eioberofeD  wurden  ond  eingerickl  sind.  In  der  ersten  Hilfle 
ÜGtober  langte  vom  Katteaberger  Ober-Erziehungshaoee  beim 
hoben  Armee^Corps-Commando  xn  Prag  die  Moldang  an ,  daaa 
alldorC  viele  Zöglinge  an  AogeoentzQndang  erkraolit  sind,  wor- 
auf leb  sogleieb  beordert  warde»  miob  dahin  tu  verfOgen,  um 
die  Krankheitsverbillniaae  ta  erbeben  ond  hierOber  Beriebt 
an  erstatten.  loh  fand  in  den  4  Glassea  des  Ober»Erslehongs- 
bsosen  lu  Kuttenberg  an  13.  Ootober  350  Zöglinge,  untersoobte 
alio  genau  bezüglich  ihrer  Augen  und  fand :  63  Zöglinge  mit 
ausgesprochener,  entwickelter  granulöser  Augen  •  Enttundung 
verschiedenen  Grades;  anter  diesen  befanden  sich  52,  die  diese 
EotiQndung  schon  in  fröberer  Zeit  In  den  Militär-Grtiehungs- 
Inslitateo  uberstanden  hatten,  und  wahrscheinlich  mit  gering- 
fügigen Resten  derselben  im  Ober-Crziehungshau8c  zu  Kutten- 
berg eingeruckt  sind;  79  mit  beginnender  granulöser  Augen* 
EntsOodung,  wo  bloss  die  Conjuucliva  in  den  Augonwinkeln 
mit  schwachen  Granulationen  besetzt  war,  während  liio  übrigen 
Fliehen  der  Conjanctiva  der  Augenlider  noch  frei  vorgeTun» 
den  wurden;  daher  verblieben  117  Gesunde. 

Die  142  augenkranken  Zöglinge  wui  len  in  den  geräumigen 
Sälen  des  «weilen  Stockwerkes  uiilcrgebracht  und  zwar  in 
drei  Abtheiiungen  ;  in  die  erste  wurden  die  höheren  Grade  mit 
acuten  Krscheinungen.  in  die  zweite  jene  mit  massigen  Graden 
und  minder  ausgesprochenen  acuten  Erscheinungen,  und  in  die 
dritte  jenj  eingeiheiil,  hei  welchen  die  Krankheil  als  begin- 
nend sich  herausstellte.  Ueberdies  wurden  in  deniselhcn  Stock- 
werke geräumige  Säle  zur  Disposition  gestellt,  wohin  die  re- 
convaiescirten  Augenkranken  unterbracht  werden  sollten,  und 
wo  sie  noch  längere  Zeit  ärztlich  l)eubaohtet  wur  len,  bis  sie 
nach  chefJi rzilichem  Erkennlniss  ohne  Anstand  zu  den  gesun* 
den  Zöglingen  Iransferirt  werden  konnten. 

Auf  die  von  mir  beanlraj^l*;  Beurlaubung  der  gesunden 
Zöglinge  war  djs  huhe  Aruiee-()ber  (^)[ninando  aus  dorn  Grunde 
nicht  eingegangen,  weil  das  über  Erziehungshaus  hinlängliche 
Ubicationen  besitzt,  um  die  Gesunden  von  den  Augenkranken 
entsprechend  absondern  zu  können.  Die  gesunden  /(iglingc 
wurden  demnach  in  dem  ersten  Stockwerke  des  gr<»ssartigen 
Gebäudes  untergebracht  und  Utglich  ärztlich  visilirt  ,  um  die 
Verdächtigen  sogleich  von  den  Gesunden  zu  trennen. 

Im  Allgemeinen  verlief  die  Epidemie  nicht  bösartig,  und 
CS  hat,  obwohl  auch  einzelne  acute  Blennorrhöen  vorgekommen 
sind,  keine  Erblindung  staltgefunden.  Anfangs  Juli  1854  befan- 
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den  sieb  noch  8  Zöglinge  mit  graDolÖser  Aageoetttsflodong  io 
BehADdlaog,  welobe  in  oiaem  eigtoeii  KraDkeniiiniiier  de«  Haas« 
Spitals  ttDtergebraebt  worden  aiod,  ood  die  Epidemie  als  er- 
losehen  erl£liy't,  woraof  daeo  eioe  radicale  Reinigung  der  mit 
AageDi^raakee  beleglea  S&Ie  und  der  darin  beltndlioben  Requi- 
siten  vorgenommen  warde.  Die  WAode  worden  frisehfibertfincht, 
die  bSisernen  Gegenstinde  als  Fnssb6den,  Bettstellen  eta  mit 
Lauge  gewascbeo,  die  Kotsen  in  die  Wisebe  gegeben  ete. 

Was  die  CmetU  dieser  Epidemie  betriflft,  so  noterliegt  es 
Iteinem  Zweifel,  dass  die  52  Zöglinge,  die  schon  frfiher  diese 
contagiöse  Augeoeotsfindung  durchgemacht,  uod  mit  geringfu- 
gigeo,  leicht  übersehbaren  Kesleo  derselben  im  Ober-Erzie- 
hungsbause  zu  Kultenberg  eingeruckt  sind,  hiezu  den  Samen 
abgegeben  haben.  Bei  ihrem  Einrücken  im  Ober-Erziehu  agi>- 
hause  lagen  noch  allenthalben  Schutthaufen,  die  Gänge  wurden 
asphallirl,  ciiü  Mauern  waren  sämmtlich  frisch  angestrichen, 
die  Atmosphäre  war  sonach  mit  Staub-  und  Kalklhei Ichen. 
mit  Asphaltdcirnpf  Imprägnirt,  und  konnlo  mchl  anders  aU 
nachtheilig  auf  die  mit  granulösen  HebUn  versehenen  Augen 
der  5*2  Zo^^^llnge  einwirken,  wodurcii  sich  eine  schnelle  Kecru- 
descenz  dus  Krankheitsprocesses  und  dann  Üeberlrdgun><  auf 
Andere  ungezwungen  erklären  iässt.  ')  Seit  dem  Jaliie  IH,j4 
ist  im  Ober  Erziehuogshause,  einzelne  wenige,  sporadische 
Falle  ausgeoommeo ,  keiue  cootagiöse  Augeoeolzündung  vor- 
gekommen. 


*)  Die  GenesiM  dieser  so  vviu  aoch  der  übrigeu  4  uouU  zu  besprechenden 
Augen-Epidemien  beim  Militär  in  Böhmen  lässt  sich  allerdings  leicht 
orklären.  AUoin  dieses  ist  nicht  imiaer  der  Fall  and  oft  geuug  bandet 
man  aieh  in  der  Lage,  über  die  Entatehaog  der  eontagiOsen  Augen- 
Epidemie  von  dem  gegenwärtigen  Standpuncte  der  Wissenschaft  sich 
keine  Rechenschaft  geben  zu  können.  So  hübe  i'  h  < I cIciTcnht^it  gehabt, 
im  J.  Iö44  (iie  contagiöse  Augen-Epidemie  im  Er/.ieliungshause  des 
Kaiser  Alexander  Iiifauterie*Uegiuientii  zu  Pressburg  zu  beobachten, 
wo  die  Frage  über  die  £ntstehun|s  derselben  eine  offene  i«t.  Anfangs 
September  1644  kamen  die  ersten  3  Angenerkrankungen  in  Form  eines 
gewöhnlichen  Aogea-Katarrbs  vor.  Die  Ursache  wurde  dem  herrschen- 
den Staoh  und  Wlnd|  dem  die  Zöglinge  beim  Badengehen  in  der  Schwimm- 
schule  RUBgesetzt  waren,  zof^cschriehen.  Ich  tintersnchte  die  Zöglinge 
und  fand  f;ewöhnlichcn  Augenkatarrh  mit  in&ssigen  acuten  Erschei* 
i)ungeu.  Die  erkrankten  Zöglinge  wurden  in'd  MarodO'Zimmer  des  Kt- 
ziehuugtibauseö  gelegt,  kalte  Umschläge  angewendet,  »p&ter  Colljrium 
ex  lapide  divlno  eingetropft  und  der  inspidrende  Unterarst  nahm  kei- 
nen Anstandf  diese  Z&gliBge  in  karser  Zeit  so  reooniraleseiren.  Dodi 


* 
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2,  DU  Efideam  zu  Frag* 

Im  Monate  Mai  1858  mehrten  sich  die  Angenkranken 
antar  der  Mannseiiaft  der  Garnison  zu  Prag  der  Art,  dass  man 
Teranlasst  worde,  särorotliche  Mannschaft  der  Prager  Garnisons« 
trappen  bezflglich  der  Augen  einer  genauen  ärztlichen  Visiti- 
rang  IQ  unterwerfen,  und  die  mehr  oder  weniger  augenkrank 
Befoadenen  sogleich  von  den  Gesunden  zu  trennen.  Die  vor* 
gefundenen  Augenkranken  wurden  in  3  Classen  getheilt.  Zur 
ersten  wurden  jene  gerechnet,  die  eine  geregelte  ärztliche  Be- 


dabei  blieb  e"  niclit,  bald  wurden  wicfler  2,  dann  wieder  1,  abermals 
3  ond  bo  fort  durch  mehrere  Tuge  Zuwüchse  mil  Augcnkfitarrh  vom 
Unterärzte  gemeldet.  Als  ich  gegen  Mitte  September  das  Erziehnngs- 
haiu  (w^ebea  nebenbei  gesagt,  vom  Regimentsspitale  ungeCahr  Va  Stande 
wtftnil  gdl«gm  war«)  «baroials  basnobto,  traf  ich  imdortig«n  Marode- 
aioimar  4  aogankranke  Zöglinge  j  ich  nnterracbte  sie,  and  fand  «i  mei- 
aem  grSssten  Erstaunen  alle  4  nicht  mehr  mit  einem  einfachen  Angen- 
Katarrh,  sondern  mit  entwickelter  granulöser  Entzündung  behaftet; 
ich  lies«  mir  die  au t^^'^n kranken  Ueconvalcsconten  vorstellen  ,  und  auch 
diese  waren  mit  granulöser  Augenentziindung  behaftet;  sofort  visitirte 
idi  alle  Zöglinge  des  Erzieh ungshaoses  ond  fand  leider  alle  mit  Aus» 
nähme  tod  7  Zöglingen  Toa  dieewr  Augen 'Entzöndang  mehr  weniger 
ergriffen.  Auf  die  dem  Begiments-CoDunanilu  eretattete  MeldanK  wurde 
dae  Erziehaogefaaas  commissionulitcr  visitirt  und  nach  Constatirung 
der  rontagiösen  Augenkrankheit  sind  ^e  7  gesunflRti  Zöglinge  auf  mei- 
nen Antrag  beurlaubt  worden,  während  die  übrit!;i  n,  47  an  der  Zaiil, 
im  Erziehungshause ,  welches  provisorisch  in  cm  äpiiul  umgewandelt 
warde,  in  die  ärztliche  Behandlung  genommen  worden  sind.  Die  Epi- 
demie Terlief  im  Qaaieo  nicht  bteartig,  denn  obwohl  bei  eiaselaen 
aelbet  hochgradige  aeateBIeonorrh5en  eich  eatwickelt  haben,  ist  keiner 
erblindet.  Ende  Februar  1845  verblieben  noch  18  augenkranke Z&glioge» 
welche  ins  Regimentsspital  zur  weiteren  Behandlung  übergeben  wurden , 
während  die  mit  uugenkrankcn  Zöglingen  belegt  gewesenen  Lehrsäle 
ond  Zimmer  einer  radic.tlen  Reinigung  unterzogen  worden  sind.  —  Die 
im  Spitale  betindlichen  18  augenkranken  Zöglinge  wurden  allmälig 
reconTaleedrt,  eo  dass  Ende  April  lRi5  die  letalen  8  Zöglinge  voll* 
kommen  geheilt  aas  dem  Spitele  eotlaeMn  werden  konnten.  Eine  inter- 
essante Wahrnehmung  ist  die,  dass  nach  dem  Erloschen  der  Epidemie 
im  Erziehungshause,  in  «lern  an  dasselbe  anslossenden  Civil-Lazaretlit», 
welclies  diir'h  einen  geräumigen  Hot  und  hohe  Mauer  vom  ersteren 
diese  contigiöse  Augen-Entzündung  ausgebrochen  war* 
Eine  Conimunication  oder  sonst  ein  Verkehr  dieser  beiden  Anstalten  hat 
nicht  stattgefunden.  —  BesOglieh  der  Verpflansang  dieser  Angeaent- 
sfladaog  auf  die  Mannediart  desKaiaer  Alexander  Infanterie*Regiments 
war  man  sehr  aufmerksam;  ku  diesem  Behufe  ist  dieselbe  bezüglich 
der  Augen  fleissig  visitirt  worden,  und  in  der  That  sind  wühreinl  der 
im  CiWi-Laaarethe  herrschenden  Augeu-Epidemio  einzelne  Individuen 
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handlung  und  Spilals-Verpflegung  nöUiig  ballen;  sie  «urdea 
dem  Spilale  übergeben ;  i  zur  zweiten  jene  mit  geringes  chro- 
nischen Trachomen,  bei  denen  bereiis  jede  Secretion  vcraiegl 
war,  und  bei  welchen  ein  längerer  Laodaurenlhalt,  also  längere 
Beurlaubung  sur  Herslcilung  dringend  geboten  war  ;  ate  wur- 
den auf  längere  Zeil  in  ihre  Heimalh  beurlaubt ;  endlicli 
i  f'ilito  nian  in  die  dritte  Ciasse  jene ,  die  mit  sehr  leicbten 
Granulationen  zumal  in  den  Augenwinkeln  behaftet  waren,  und 
die  zu  ihrer  Herstellung  der  Verpflegung  und  Behandlung 
im  Spitale  nicht  nöthig  hatten  ,  die  jedoeh  zw  weitern  Dienst« 
leistung  in  der  Truppe  nicht  belassen  werden  konnten  ;  sie 
wurden  in  die  neo  errichtete  Augenkranken*Beobaehtung8*An> 
stall  ubergeben. 

Bei  der  in  der  ersten  Hälfte  Juni  vorgenommeDen  cbefirzf- 
lichen  Untersuchung  der  Mannschaft  der  Prager  Garnisons* 
Troppen  wurden  vorgefunden: 

Beim  HaroB  Alemann  43.  Infant.  RRiiiinente:  Aagenkranke  848. 

lieim  n.iron  Wt-rnliarilt  16.  Infant.  Uc^'imcnfe :  100; 

Beim  1.  Feld-Arlillpiie  liegimcntc  Kaiser  Franz  Josef:  20d; 

Beim  Erzherzog  Eriiftt  48.  Infant.  Regimento:  70. 

Alle  diese  Augenkrankeii  wurden  einer  besonderen  Super- 
abilrirungs-Corntnission  vorgestellt,  bei  welcher  auch  der  hie- 
sige Herr  Landes  Medicinal-lvalh  iulervemrle.  Die  Siiperarbi- 
li  irungs-Cuiumission  hat  die  vorgestellleo  Augenkranken  nach- 
stehend classificirl : 


der  Mannschaft  üois  Uegiments  mit  grunulüäor  AugenentzQnduog  vor- 
gekommen! die  abogltiich  dem  Regimentsspitale  zur  Bebandlong  über- 
geben  Warden;  wn  einer  Epidemie  jedoch  bei  der  Truppe  kam  es  nicht. 
Die  VerhiUnfsae  im  Pressbnrgw  B^mentfErsiehongshttnee  waren 
seit  Jitbrcn  dieselben;  die  Zahl  der  Zöglinge  war  eine  bestimmte  ond 
wurde  nicht  nber.scliritten  ;  die  Kleidung,  Nahrung,  Beschäftigung  der 
Z<'^Hnge  a'ind  sich  gleich  geblieben  ;  —  in  Presshiirg  siiul  weder  lieim 
Miiitiir,  noclt  beiiu  Civile  vor  dem  Ausbruch  der  Epidemie  koutagiüse 
Augeukranke  vorgekommen;  es  lässt  sich  sonach  nicht  erweisen, 
anf  welche  Art  dosContagium  im  Ersiehongebanse  tn  Stand«  gebracht 
wnrde.  Mao  kOnnte  einwenden,  dam  ein  im  Zuwachs  gekommener 
ZAgHng  mit  geringen  nnd  leicht  zu  üheraebenden  Resten  dieser  Entp 
cOndunp:  von  llans  ans  holmflot  war.  Alloin  die  Aufnahme  der  Zörrlinge 
geschieht  ICiidc  Se|)teiti')'^r  und  AnfunjU'H  ()ctober,  während  die  Epide- 
mie Aiiluiigä  September,  wo  keine  neumi  Zöglinge  zur  Aufnahme  kamen, 
sich  entwickelt  hat,  und  man  doch  nicht  annehmen  kann,  dass  ein  sol- 
cher Zögling  seit  October  1848  mit  diesen  Besten  der  Enixflndnng 
ohne  Reprndetcenz  im  Ersiehnngshanse  bis  September  1844  sich  er- 
halten konnte.  Ueberdies  hat  keiner  der  Zöglinge  firQhereane  darartige 
Aogeaentsüadang  überstanden. 
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Ueber  die  contar/iiOse  Au^enovLzündung  beim  MilHär,  ö9 

Vom  Rgte.  Baron  AUmana:  Vom  1.  Fel<lartilleri«-A«^iiii0nte 

Zur  Beurlaubung                      187  Kaiser  Franz-Jo««f: 

«   Spitalsbebandlung                 32  Zur  J3ourIanbung  70 

•   Beobachtung                       124  „    Spitabb^linndlung  C 

Suniinu  348  „   J»cnbachtuug  133 

Vom  Rate.  Baron  Wernhardt: 
Zur  lltuilaubung  18         Ks  wurden  demnach  im  Ganzen : 

,   üpitalsbehandlung  5    Beurlaubt  275 

.  Bwbaebtung   87    Dem  öpitale  übergeben  44 

Summa  100 

Die  Beurlaubung  der  275  Augenkranken  wurde  unCer  den 
mit  der  QOteo  stehenden  hoher  (jrcnlarverordnun^  )  aiigegebe- 
neo  ModalUSieo  effeclunL,  mit  dem  Beifügen,  dass  dieso  Au- 


•)  rirmlar-  Verordmnc^  dn  k.  k.  Armee  -  Oberkommando  vom  28.  Jäner  Z.  37«. 
Vorschrift  über  <1ie  Beurlaubung  der  mit  Augenkrankhei- 
ten behafteten  Müitür-Mannschaft. 

Da  erfahrungsgemäas  mebrore  chemische  Formen  der  granulösen 
AnganoEntsOndong  seibat  bei  der  umsichtigsten  Spitals  -  Behandlung 
nur  laaseret  bartnickig  und  selten  TolletSndig  heilen,  wibrend  eine  . 
mehrwochentlioha  Benrlaubang  der  damit  behafteten  Militär-Mann- 
schaft hnufig  von  den  erwünschten  Folgen  begleitet  war,  so  sind  über 
Antrug  der  oberstfftldärztlichen  Dirertinn  im  Einvernehmen  mit  dem 
k.  k.  Ministerium  des  Innern  in  der  nachstehenden  Vorschritt  jene 
Formen  näher  bezeichnet  worden,  bei  welchen  ohne  Gefahr  der  Anstek- 
knng  ffir  die  Population  Beurlaubungen  unter  Beobachtung  der  an- 
gefahrten Modalititen  stattfinden  können. 

Nachdem  das  k.  k.  Ministerium  des  Innern  die  onteratebenden 
Behörden  von  diesem  Vorgange  durch  einen  Circnlar-Erlass  vom  13. 
d.  M.  Z.  29131—1839  bereits  in  Kenntniss  gesetzt  hat ,  so  werden  die 
Militär-Behörden  angewiesen,  sich  bei  Beurlaubung  von  Augenkranken 
genau  nach  den  festfresefzten  Bestimmungen  zu  benehmen,  und  es  wer- 
den besonders  die  Cummandanten  der  Transports Sammelhäuser  da- 
fOr  verantwortlich  gemacht,  dasa  derlei  Kranke  im  Znge  ihrer  Trans- 
portimng  bei  den  Transportshättsern  nicht  über  84  Stunden  surQckbe- 
halten  und  stets  mit  den  nüthigen  Vorsichten  sbgesondcrt  von  der 
fibriwen  Tr-moports-Mannschaft  untergebracht  werden,  wobei  sie.  bei 
jeder  weitorij  Absendung  immer  genau  ärztlich  untersucht  werden 
müssen,  dauiit  jene,  bei  welchen  -wälucnd  des  Marsches  iMitzüudliche 
Symptome  auftauchen,  unverweilt  in  das  nächste  Militär-Spital  abge- 
geben werden« 

yorsebrift  Über  die  Beurlaubung  der  mit  hartnäckiger, 

sogenannter   cgyptischer   Angeneutsfindung  (chronischem 
Trachom)  behafteten  Mili tSrmannschaft. 

§•  1.  Anzeige  zur  Beurlaubung  ^obon  einfactie,  reizlose,  chroni- 
sche Trachome  ohne  wesentliche  Absonderung,  wolclio  nach  lange  und 
coDsequent  fortgesetzter  zweckmässiger  Behandlung  und  je  nach  Uui- 
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geokraoken  oach  6  Mooaloii  bai  den  betreffeiid«D  Ergimangt* 
Besirkeo  «ioer  miUtArohefXriUichen  BoviBitiroog  xn  noterwer- 
fBD  siod,  um  die  gesoDd  gewordeneo  einrficken  so  maoheo, 


ständen  Mcb  aach  einem  zeitweiMiu  bloss  ezspectatiTen  Varfthraa  anf 

dem  Pancte  angelangt  sind,  wo  sie  stationär  bleiben,  oder  nur  mehr 
äusserst  langsame  und  «»cliwankende  Rückschritte  machen.  Solche  Tra* 
ohome  kann  man  von  der  AnsteckungsfähiRkelt  freisprechen;  8ie  lassen 
demnach  eiuu  iiourlaubuog  ohne  Geiahr  für  die  Bevölkerung  nicht  nor 
sa,  soadwa  «rhaiachea  aia  sogar  B«]io&  ihrer  ao  aoob  m5gliehaa  Hai* 
Img,  wo  diaaalb«  nach  ftrstlicbem  Ermaaaaa  niehtt  odar  karna  mehr, 
oder  nur  noch  nach  längerer  Zeit  zu  erzielen  wäre. 

§.  2.   Die  in  die  bezeichnete  Kategorie   fallenden  besonderen 
Krankheitsbilder  sind  in  der  Regel  folgende:    1.    Chronische'»  Tra- 
chom in  der  Form  von   ausgehreitetcr .  sulziger,  mehr  oder  weniger 
wulstartiger  Ablagerung  in  d«r  Uebergangsfalte  der  Bindehaut  des 
anlern  Angenlidas,  ohna  oder  mii  nnr  unbadaatander,  schleimiger,  fadaa- 
bildandar  Abaoadernag,  —  walcbea  mit  kainam  Baiannganiatanda  daa 
Auges  Tarbnndan,  snfolira  lingerar  Beobachtung  völlig  oder  fast  atft- 
lionär  geworden  ist,  auch  wenn  eine  kleine  Anzahl  bläschenartiger, 
einzeln  oder  in  Reihen  gestellter  Granulationen  zugleich  vorhanden 
wäre.  —  2.    Reste  von    J  ruchomen  in  der  Form  von  sanimtHrtiger 
inselförmigen  AuHugc,  bettonUert«  am  oberen  Augeolide,  »owie  grup- 
peuweiae  auch  atSritare,  fladie  Graaalationeni  wann  diaaa  keinen  Baia 
aaf  daa  Ange  aaefiben»  auf  die  mit  Beharrlichkeit  aagewendetea  Heil- 
mittel keine  merkliche  Rückbildung  eingeben,  ja  salbet»  wenn  sie  zer* 
8tört  wurden,  theilvveise  wieder  zum  Vorschein  kamen,  und  mit  Wul-  ^ 
slung  und  Luxität  der  gemeinhin  blass-  und  schmutzig  gelb,  oder  auch 
rothbraunlich   gefärbten  Bindehaut  im  Allgemeinen  verbnnden    i>ind.  . 
8.  Rüoklaäfie  von  Trachomen ,  bei  welchen  eine  masseniiarm  Auiiage« 
rnng  ia  Form  Toa  knötchen«,  pjramiden-,  zapfen-,  aad  warseafi^r- 
migen  Grannlationea  am  oberea  Aagenlida  stattgehabt  hatte »  walehe 
aber  dnrcb  Aetz-  und  andere  Mittel  zur  Schmelzung  oder  Verschrom- 
pfung  gebracht  worden  »indi  wornach  sich  die  Lider  -  Bindehaut  ent- 
weder ganz  abgeflacht,  aber  nicht  ganz  eben  ,  sondern  wie  zuineist, 
flach,  hügelig  und  nebenbei  blass,   glanzlus,  ihres  Kpitiicliuiuis  »telleu- 
weise  beraubt,  uud  iu  ihrem  Gewebe  fuät;rig  durälellt.   Nicht  selten 
findet  man  in  solchen  F&Uen  die  Conjnactiva  aa  der  UmadilagaataUe 
gegen  dea  inneren  and  iasserea  Aagenwinkel  hin,  aach  wohl  noch 
intensiv  dunkel  geröthet,  und  mit  geb&otteai  kleiaen«  k&raigen  oder 
niiliarr'>rmigi:n  Graaulationen  besetzt.    Letztere  treten  an  diesen  Stel- 
len erst  durch  das   Anschlagen  des  Augenlides  starker  hervor.  — 
4.  Narbige  Verbildungen  der  Bindehaut,  mit  oder  ohne  Verdickung 
des  Knorpels  Ciarsus)  um  oberen  Augenlide,  welche  die  gehörige 
Haltaag  and  Aofhebnag  dea  Lides  ia  namhaftea  Grade  beacbrtnken 
nnd  ai<^  erat  aach  lingwam  gedaldigea  Aaabarren,  wann  ja  wieder* 
beheben  lassen.  —  Ia  allen  diesen,  vom  ersten  bis  zum  vierten  Pancta 
baseichaeten  FUlea  mOasea  gleichseitig  aoch  die  tobjectivaa  JSra^ai» 
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die  etwa  veriehliminerteo  in  ein  MiliUrspital  tor  BebaDdluog 
n  Sbergebeo,  eod  jene,  bei  welchen  von  einer  weiteren  Be- 
orlanbaog  Heil  gn  erwarten,  noch  ferner  beurlaubt  zu  lassen. 


miBgiiD  des  Sehmersesi  dea  DrOelceiia  Im  Aage,  der  Licbtieheoe  o.  s.  w. 
bei  den  betreffenden  bmlcen  bereite  doreh  lingere  Zeit  fehlen« 

§.  3.  Zar  BeQfhmbang  eignen  sich  besondere  jene  Individa«it 
welche;  1.  deutlich  ausgesprochene  Merkmale  einer  constitiitionellen 
Drskrasie,  nanicntlich  der  Skrofelsucht  nn  f^irh  fraj'en;  2.  die  in 
Folge  de«  Hinp:eren  Aufentlialtes  im  SpitnK'  Spuren  des  Spitals- 
Siecbthum»,  oder  eiuer  bereiu  entwickelten  Uyskraäie,  wie  des  Skor- 
bete,  der  Hydraamie  .zeii^en;  —  8.  welche  bereite  in  kfirzeren  In* 
lervallen  mehrmals  dem  Spitale  a!s  angenkraak  sngewachsen  sind? 
and  —  4.  solche,  bei  denen  ohne  Verdaefataaf  Simulation  eine  besonders 
aiederdrückende  Einwirknng  des  Tcrlängcrten  Spitals  -  Anfentbaltes 
auf  das  Gern  fit  h,  und  der  lebhafte  WuDSch,  aos  dem  Spitale  entlassen 
ZQ  werden,  sich  kundgibt. 

§,  4.  Gegenangezeigt  ist  die  Beurlaubung :  Erstens.  Selbstver- 
ständlich bei  allen  acuten  Trachomen.  —  Zweitens.  Bei  chruuischen 
Traoboman,  welehe  mit  harvarsteoheadea  fcatarrhaliaehen,  oder  wohl 
gar  bleaorrhoisohen  Reislingen  Terbnnden  sindt  oder  welche  während 
der  jeweilig  linger  anaastellenden  Beohachtang  eine  Neigung  zu  der- 
artigen, wenn  gleich  nur  zeit  weisen  Exacerbationen  gezeigt  haben.  — 
3.  Bei  Verbindunf^  dp«»  f^edarbten  Leidens  mit  eitiern  tieferen  Ergriffen- 
sein  de<<  Aufres,  wie  l'annus,  Geschwüre  auf  drr  Cornea  u.  dgl.  — 
I.  In  allen  FaÜen,  wo  die  in  der  Spitalhebandiung  zu  Gebote  stehen- 
deOf  sonst  nntzreicben  Heilmittel  nicht  erschöpft  siad«  Endlich ;  —  5.  Bei 
Uividiieiif  darea  hiosÜcha  oder  gewerbliche  yerhftltnissa  ?n  ihrer 
Heimat  eher  aiaa  yersehlimmemag ,  als  ein«  Besserung  des  Aagen- 
fihab  gew&rtigen  lassen. 

§.  5.  Die  Modalitäten,  nnter  denen  die  Beurlaubung  der  in  Rede 
8t«henden  Aupfenkrnnken  Stattzofinden  hat,  sind  folorende :  L  Die 
Beurlaubung  derlei  Augenkranker  darf  nur  aus  den  betreffenden  k.  k. 
Militär-Spitälero  nach  vorhergegangener  ärztlicher  Beobachtung  und 
Behandlung  suttilndea.  —  t.  Machen  dia  obwaltenden  Yerh&ltaiesa 
ama  Baarlaabung  derlei  Augenkraaker  in  grOsseram  Maassstaba,  das 
ist,  von  asebr  als  aaha  ladiTidoea  aaf  efaeimU  nothwendig ,  so  sind 
dieselben,  unter  gTeichzeitiger  Vorlage  einer  von  dem  ordinirenden  nnd 
dem  Spitals  -  CJief- Arzte  gefertigten  Oonsignation  der  gewöhnlichen, 
oder  einer  aussorordentlirfi  r.u  berufenden  Superarbitrirungs-Coramis- 
sioD  vorzostelien,  in  v.  el(  fiem  Falle  auch  der  im  Orte  anwesende  oberste 
Hedicioal- Beamte  vom  Civiie  dem  Superarbitriu  beizueiehen  ist  — 
8.  In  efnsolnen  ^Usn  genfigt  ein  Ton  dem  ofdinirenden  und  dem 
.Bpitala^Cha^Arsta  aasgastelltes,  die  Nothwendigkeit,  sowie  den  Termin 
dar  fianrlanbong  aussprechendes  Zengnisst  und  die  Vorstellung  des 
Mannes  vor  seinem  Abgehen  bei  dem  jeweiligen  Brigadier  des  Spitales, 
od^r  wenn  sich  derselbe  nicht  in  loeo  befindet,  bei  dem  Vf  ilitär  Stations- 
Commando.  — •  4  Die  solchergestalt  zur  Beurlaubung  bestimmte  augen- 
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Es  wurde  ferner  angeordnet,  die  aus  dem  Spilale  recoO- 
valescirten  Augenkranken  nichl  gleich  zu  ihrem  Truppenkör- 
per einrücken  zu  lassen,  sondern  dieselben  gleichfalls  der  Au- 
geiikranken-Beobactitungs-Anstait  zu  öhergeben.  Letzlere  wurde 
in  der  Zdaraser  und  einem  Theilc  der  Carls-  und  Aup;ezder- 
Kascrnc  für  400  Mann  eiablirt,  Oer  Zweck  der  Au^eokraakea- 
Beubacblungä-ADsUli  war  ; 


kranke  Mannschaft  ist  nach  Ersielnog  der  ürlanba*  Documente»  nnd 
wenn  dieselbe  mit  einem  Transporte  an  den  Ort  ihrer  Bestitnmnng 
7)1  <;elicn  hat.  nach  vorher  gepflogenem  Jmh vernehmen  rwisehen  dem 
Spitulscominando  nnd  dem  betreffenden  iransports-Samniclhaus-Com- 
mandOi  wo  ein  solches  besteht,  unmittelbar  aus  dem  Spitale  auf  Urlaub 
SQ  eetsen«  nnd  es  ist  daher  vou  dem  Spitalts-Chefarzt  in  der  beireffen- 
den Bnbrik  des  ürlaabspaaMs  der  Umstand  ansumwkeD,  dam  der 
Mann  wegen  eines  chronisch  •  traehomatösen  Angenleidens  beurlaubt 
worden  sei.  —  5.  Idt  der  za  benrlanbende  Mann  von  Seite  des  Spitale« 
mit  zwei  feinen  leinenen  Compressen  cum  Reinigen  der  Augen,  und  er- 
forderlichen FhIIcs  atich  mit  einem  Augenschirme  bei  seinem  Abgehen 
zu  verseilen.  ~  i).  Soll  der  Mann  nach  dem  Eintroffen  in  dem  r)rte  seiner 
Beurlaubung,  wie  jeder  andere  Urlauber,  abermals  von  einem  Feldjurzt«, 
oder  in  Ennaogeluttg  eines  solchen,  darch  einen  Civilarsi  untersncht 
werden*  um  eine  etwaige  wShrend  dea  Marsches  eingetretene  VerschlSm* 
merung  des  Augenleidens  bei  dem  Manne  sogleich  zn  entdecken»  — 
7.  Ist  der  Mann  vor  »einem  Abgehen  aus  dem  Spitale  hierüber  so 
w'io  (i1)er  die  Nothwendigkeit  zu  belehren,  bei  eintretender  Verschlim- 
merung seines  Angenübel.s  ohne  Verzug  sich  bei  einem  im  Orte  sta- 
tionirten  Militär' Arzte,  oder  in  Ermangelung  eines  solchen,  bei  einem 
daselbst  Sffentlioh  angestellten  Civil- Arste  zn  melden.  —  8.  Wenn  bei 
einem  benrlaobten  Soldaten  eino  solche  Versehliromemng  des  in 
Rede  stehenden  Augenleidens  eintritt,  dass  blevon  eine  Verbreitung 
durch  Ansteckung  zu  besorgen  wfire,  so  iat  derselbe  ehestens  zur  Hoi- 
Innir  in  das  nächste  MilltSr-Spital  abzugeben,  fills  nicht  dessen  zweck- 
mässige ärztliche  liehundlung  und  Fliege  zu  Hanse  auf  eigene  Kosten 
vollkommen  gesichert  wäre.  —  9.  Wird  en  Aufgabe  der  Ortsobrig- 
keiten, und  unter  Yermittelung  dieser,^  der  in  einem  Orte  oder  Be* 
sirke  Öffentlich  angestellten  Civil- Aerste*  namentlich  der  etwa  Torban- 
denen  Armcn-Augenaerzte  sein,  sich  von  dem  jeweiligen  Gesundheits« 
zustande  der  in  ihrem  Wirkungskreise  .sich  aofhaltenden  derlei  beur- 
lanbfi'n  Augenkranken,  und  über  deren  etwaige  Rückwirknn?  auf  die 
Populai i'jfi,  in  ßtei  r  und  genauer  Kenntniss  zu  erhalten. —  10.  Müssen 
die  bei  ikurlauüuugeu  erkraukter  und  gesuudor  Militär  -  Maanschait 
fiberhaupi  geltenden  Normen,  wie  die  Rilcksicbtsnafame  auf  die  Jahres- 
xeitt  Witterung  ete>  und  auch  darauf»  ob  der  au  Beurlaubende  auf 
eigene  Kosten,  oder  auf  dem  Wege  des  Transportes ,  mittels  Eisen- 
bahnen ,  Dampfschiffen  ,  oder  auf  Landstrai^sen  an  den  Ort  seiner  Be- 
stimmung ah/u  schtrkcn  sei,  hi»i  P..Mir!ntthnng(^n  von  den  m  Rede  Stehen- 
den  Augeakrankcn  um  so  sorgfältiger  beobachtet  wcrdci). 


Digitized  by  Google 


DAe^  die  eoniagiäM  Au^munUündung  heim  Militär* 


es 


I.  Die  augenkranken  Reconvalescenten  noch  durch  einige 
Zeil  ärztlich  zu  beobacbteo»  ob  sich  keine  Recidive  einstellt; 
im  Falle  einer  Kecidive  worden  sie  sogleich  in's  Spital  soruck- 


Instruction  für  die  Kran kenbcobacbtungsanstult  und 
die  daselbst  untergebrachten  Individuen  vom  14.  Juni  If^')^. 

§.  1.  Die  in  Folge  Generalbefehls  vom  13.  Juni  1858  Nr.  in 
der  Zdaraser  und  Oarls^Kaserne  tnr  granulöse  Äu^enkranke  erütTneten 
Beobaditiuigfl-AnsUlt  i«t  fOrdi«  AnfiiAhioe  von  leichten  Augeukrankeu« 
velebe  von  d«ii  Trappen  mr  Beobaohtong  dahin  flbergebea  wordeO} 
so  wi«  filr  fena  der  ans  dem  Spitale  dahin  gelaogaiiden  Avgen*BecoD* 
valaacenten  bestimmt;  es  wird  daher  eine  sorgfältige  Absonderung 
dieser  beiden  Classen  von  Anjrenkranken  ♦  und  für  hn'u]c  p ine  strenge 
•anitJlre  Beaufsiclitigunj;  als  drinj^cnd  nothwendii^  anerkannt 

§.  2.  Diese  Absonderung  hat  e^i«  h  nicht  nur  auf  die  separate  Un- 
terbringung und  auf  die  Beibehaltung  derselben  Localitäten  für  jede 
d«r  beiden  Classen  von  Augenkranken,  soodem  auch  auf  die  Treannng 
derselben  beim  Ansrficken  som  Baden,  beim  Spasierengehen  etc.  sn 
erstrecken. 

§.  3.  Die  sanitSro  Beaufsichtigung  wird  vor  Allem  die  grösste 
Reinlichkeit  und  die  durchgreifendste  Lüftung  der  mit  Augenkrnnkon 
belegten  LocalitÄten  iin  Auge  liaben.  Zu  diesem  Zwecke  sind  m  s  iinint* 
liehen  Zftnmern  die  oberen  Fensterflügel  Tug  und  Nacht  offun  zu  hal- 
ten» die  unteren  aber»  nadi  dem  jedesmaligen  AbrQcken  der  Hannsebaft 
Ton  den  Commandirten  sn  Offneoi  nnd  erst  nach  der  BQckkehr  dersel* 
beUf  während  sie  im  Ka^crnhofe  aufgestellt  ist)  wieder  su  schllessen. 

§.  4.  In  derselben  Zeit  wird  von  den  Commandirten  das  Auskeh- 
ren der  Zimmer  und  das  Bottmachen  besorgf,  wobei  nof  !i  zu  beobach- 
ten kommt,  das»  zur  Verhütung  des  Staubes  der  Fnsgbodeti  mit  Waj'f^er 
zu  bespritzen  ist.  —  Um  einer  Entwickelung  von  6taub  weiter»  vorzu- 
bengcn,  hat  das  Ausklopfen  derMontour^tOcke»  deren  Ankreiden  flbri* 
gens  für  dermalen  vdllig  an  nnterbleiben  bat ,  nur  Im  Hofranme  nnd 
swar  durdi  die  Commandirten  zu  geschehen ,  anch  sind  die  Schabe 
bevor  sie  geputzt  werden,  zuerst  mit  ftsuchten  Lappen  abzuwischen. 

§.  5.  In  den  Zimmern  dürfen  keine  stark  riechenden  Gegenstände, 
wie  Blumen,  Zwiebeln  etc.  aufbewahrt  werden. 

6.  Ein  Hauptaugenmerk  ist  weiters  auf  die  gröätjte  lieiulich- 
keit  des  Körpers  flberb  anpt,  insbesondere  aber  der  Hände  an  richten  $ 
jeder  Hann  ist  mit  einem  eigenen  Uandtucbe  sn  betheilen  und  strenge 
daranf  in  sehen,  dass  es  nur  von  ihm  allein  und  zwar  nur  snm  Ab- 
trocknen den  Gesichts  und  der  bereits  gewaschenen  Ilande  benützt  werde. 

§.  7.  Auf  den  Gängen,  deren  Fenster  bei  günstiger  Witterung 
stets  offen  zu  halten,  sind  Morgens  mit  frischem  Wasser  golüllte 
Schüsseln  zum  Waschen  der  Augenkrtinkon  hinzustellen,  aus  denen  die 
Leute  sodann  mittels  Trinkbecher  das  Wasser  herausscbdpfen  und  com 
Wasdien  benfltsen.  Hierbei  wird  noch  bemerkt,  dass  das  Waschen  nur 
mit  btschem»  reinem,  nicht  aber  mit  dem  vom  andern  Kranken  bereits 
gebranditen  und  verunreinigten  Wasser,  in  keinem  Falle  also  aus  ei- 
nem gemeinschaftlichen  Gelitsse  geschehen  darf. 
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(ransfcrirt.  In  der  Bcobachlungsanstalt  waren  sie  dioDstfrei, 
wurden  zum  Kochen  und  Auskehren  nicht  verwendet,  gebrauch- 
ten täglich  die  kalte  Augen-Douche  oacb  ärslUcber  Ordioation 

§.  8.  Wenn  die  Witterung  zulü?bt,  sind  die  Aiigenkranken 
täglich  2iual  zum  Baden  zu  führen,  uad  zwar  voriaulig  Murgeud  2wt- 
ach«n  0  nad  7  Uhr  und  NmIiiii*  swiaeliiii  5  und  6  Uhr,  wobei  aia  der 
Inspeetionf  nnd  tagbabeade  Odfui«r»  der  UDtarantt,  and  die  erlbrder* 
lidie  AnzaLl  Aafsichta* Chargen  an  beglaiten  haben. 

§.  9.  Za  Spazierj^ängen  ,  wozu  vorzüglich  die  AbandatnodaB  SQ 
verwenden  waren,  sind  «ichattige  Plätze  fürzu wählen. 

§.  10.  [)ic  iil),  r  ohefärztliclie  Anordnung  die  Au5!:en-Douche  bc- 
nützendcn  Kraiikuii  iiubea  dieselbe  nur  unter  specieiler  Aufäiciit  des 
der  Anstalt  boigegebenan  UoteranrtM  in  Anwendang  an  aiahan* 

$.  11.  Daa  Kochen  der  Menage  geecbieht  dnreh  die  hiean  com- 
mandirten  K5che,  nnd  es  ist  der  Zutritt  in  die  Kdcbe  den' Angonkran- 
ken  strenge  verbothcn,  auch  sind  die  Menagen  auf  dem  Gange,  oder 
sollte  sich  in  selben  Uauch  au»  (J)>fi  Küchen  verbreitet  haben t  avf  ei- 
nem schattigen  Platze  des  Hofratiiiie^  /.u  vertheilen. 

§.  12.  In  dum  letzteren  äind  transportable  üänke  auizustellen,  auf 
denen  die  Augenkrankeo,  welche  mögliche!  viel  im  Preian  n  verblei* 
ben  haben»  aber  nur  im  Sdiatten,  oder  unter  dem  am  Hofe  dtf  Anatalft 
anfgeschlagenen  Zelte  aitsen  können. 

§.  13.  Bei  grosser  Hitze  sind  die  Gänge  mehrmals  im  Tage  mit 
Wasser  zu  bespritzen,  und  es  ist  der  Atifentfialt  in  denselben,  beson- 
ders bei  schlechtem  Wetter,  wo  sich  die  Ki;aik  n  nicht  im  Freien  er- 
geben können ,  jenem  iu  den  Zimmern  vorzuzieheu ;  eben  t«o  s^iud,  um 
die  ammoniakaliacbea  Anedflnatungen  deaUrine  an  (»aaaitigen,  diaAb- 
ortOk  deren  Fenster  stets  gebflnet,  die  Tbflran  aber  gasehloasan  sein 
müssen»  öfters  mit  Wasser  zu  begtessen,  um  die  am  Boden  sich  ansaiB' 
melnden,  durch  ihre  Ansdfinstong  die  Luft  verderbenden  £atlewoBge& 
wegzuspülen. 

§.  14.  Die  Adjuöiiiuiig  iler  I^eule  sei  eine  vollkommen  loichte,  in 
Lagermützen  und  Kittel,  —  und  nur  bei  ungünstiger  Witter uug,  udur 
wenn  Regen  so  besorgen  ist»  ist  der  Hantel  an  Spasiergäogen ,  snm 
Baden  etc.  mitaanefamen ,  aneh  sind  die  Halsbinden  atala  nor  gans 
locker  anzuziehen. 

§.  15.  Das  Tabakranehen  ist  nor  im  FVaiao  su  gaatattaa  und 
möglichst  zu  he,«rl) ranken. 

§.  16.  JNach  jedem  aus  der  Bcobachtangsanstalt  Rcconvalcscirten , 
so  wie  nach  jedem  dem  Spttale  zur  Behandlung  übergebeuen  liecidivoa 
ist  die  Battwisdia  stets  anssutanschen. 

f.  17.  Daa  Aosklopfen  der  Decken  bat  gleiehfaUs  nor  im  Hof- 
ranma  nnd  w&brend  der  Abwesenheit  der  Aogenkranken  durch  die  Com- 
maiidirten  vorgenommen  tu  werden. 

S.  18.  Die  gesammte  augenkranke  .Mannschaft  wird  Morgens  vor 
dem  Ausnieken  durch  den  der  Anstalt  bcigegebenen  Unterarzt  unter- 
sucht, wobei  jeder  i<  all  von  V^crschlimmerung  dei»  Augenleidens  dem 
dar  Anstalt  vorstebanden  Bagimantaanta  ansnzeigen  iaU 
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worden  bei  gQoBtiger  Wilterang  Vor-  und  Nachmittag  lua  Freie 
spasieren  geführt.  Wenn  nach  ärztlichem  Erkenntnis»  keine 
Recidive  mehr  zu  besorgen  war,  sind  sie  zur  Truppe  emrük- 
keüd  gemacht  worden. 

2.  in  die  Beobaclilungs-Anstüll  sind  auch  jene  Individuen 
öbergeben  worden,  welche  bei  den  vvoclienilich  1— 2mai  fleissig 
forigcseizleu  VisUirungen  der  iMannsciiaft  aller  hier  garnisoni- 
renden  Truppen  von  Seite  der  Chefarzte  mit  Hyperämie  der 
Conjuncliva  oder  bereits  mit  Augen-Katarrh  behaftet  vorge- 
funden, die  aber  eine  geregelte  Spitals-Yerpflegung  uod  Be- 
baadluDg  nicht  nöthig  hatten.  Sie  wurden  getrennt  von  den 
Augen-Recürjvcilescenten  in  eigenen  Zimmern  in  der  Beobach- 
tungs-A n stal t  untergebracht  und  ärztlich  behandell ;  im  Falle 
eine  w  eitere  EiUwickelung  des  Augen-Krankheils-Processes  slalt" 
gefunden,  nind  sie  dann  dem  Spitale  zur  Beha[HJIung  übergeben 
worden;  halle  man  aber  das  Glück,  dag  beginnende  Augenleiden 
im  Keime  zu  ersticken,  so  sind  sie  na(»b  einiger  Zeil  wieder 
zum  Tr iippenkörper  eingerückt. 

Für  die  Augenkranken  -  Beobachtungs-Anstalt  wurde  vom 
Landea-Generai-Commando  eine  eigene  ioeiruoUoo  sar  Daroadi- 
•ektung  herausgegeben. 

In  dieser  BeobachiaogMOslnU  aiod  von  Mai  bis  October 

leichte,  vod  der  Tropiie  überoommene  Augenkranke,  dann 
vom  Spitale  übernommene  augenkranke  ReconvalescaDleo  1231 
heobacbtei  und  behandelt  worden.  Von  diesen  sind  wegen  Ver* 
•cWiinmerung  des  ZusUodes^  so  wie  recidiv  gewordene  eo« 
geekNuike  aecoavaleBeeoten  232  dem  Spilale  Abergeben  wor> 


$.  19.  DarRegimentsarsthat  dia  Anstalt  imLanra  das  Vormittags 
ts  baaaeiMO»  aidi  t4mi  daa  vorgakoniiBattaii  Tarindamagan  aalbat  au 
Gbersaagaoi  aUa,  die  sanitären  VerkiltBiiM  deratlban  balratfenden  Vor- 
kebrungan  ss  fibarwacheD  ,  die  etwa  nothwendig  erscheinenden  Heil- 
mittel anzuordffvn  ,  und  in  Torkommenden  Fällen  im  EinverstÄndnisse 
mit  dem  iiuliiHri^cher  Seit»  der  Anstalt  vorstehenden  Hauptroanne 
etwaige  Aenderangen  mit  der  der  Wichtigkeit  der  Sache  entsprechen- 
den Eaergfa  dorohsafQhren ,  inabesoadara  aber  bd  Vomahma  dar 
eoaTahacirmg  bIi  attat  nnaiebt  nad  Gawissanhalti^ait  Tocfogaliaii. 

f.  90l  Von  dam  BaobachtangaXooala  ,amd  achitigiga  Iratliaha 
Bapporta  dem  Landea-Ganaral-CoDinaDdo  Torsnlagen ,  in  welchen  dia 
Anzahl  der  von  den  Truppen  angewachsenen  Augeukranken ,  der  vom 
Spf!a!e  '^üliin  ji'elangten  Rcconvalcscenten,  der  in*s  Spital  abgegebonen 
Kecjiliveii  und  der  aus  der  Anstalt  Reconvalescirten  nach  den  verschla- 
denen  Troppeakörpern  gesondert  eu  dociren ,  und  in  der  Aaflserkang 
atwaiga  aellallanda  Vapiedavongan  sn  Imaailwi  setn  Wflrdan» 
Off«i  Anfk  Bd.  LUV  Ö 
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deo,  wShrend  die  übrigen  bis  auf  16S  als  geheilt  tu  ihren  frmp» 
peDkftrpem  eiagerfickt  sind,  (m  Oolober  1868  wurde  die  Augen- 
kranken-Beobachtungs-AnstaU  besoederer  VerhälCniise  wegen 
von  Prag  nach  Schönau  nächst  Teplitt  In  das  dortige  Militär, 
badhaus  übersetzt  mit  163  in  der  Beobachtung  befindliclien 
leicliten  Augenkranken  und  ausenkranken  Reconvalesccnieo. 
Dort  übernahm  diese  Anstalt  nu  weiteren  Verlaufe  05,  grösslen- 
theils  augenkraiike  Rcconvalescenten  ,  ilüiingen  übergab  sie  52 
wegen  Verachlimtnenifjg  ihres  Zusiaudes  in  das  TheresienstadLer 
Garnisonsspital.  Mit  15.  Marz  18;>9  wurde  dtose  Auslait  mit  66 
in  der  Beobachtung  befindlichen  leichten  Augenkranken  ond 
augenkranken  Keconvalescenten  voui  Schönauer  Militärbadhause 
Dach  Theresienstadt  transferirt,  weil  ersteres  wegen  Aufnahme 
badecurbedurftiger  Militärs  gereinigeL  und  hergerichtet  werden 
Riusste.  Die  Theresienstädler  A uge[j kranken  -  Beobach(ung;8- 
Anstalt  öbernahm  zu  den  schon  iiberuoiiinienen  (50  im  weiteren 
Verlaufe  noch  22  au<^enkranke  Kecun valescenten,  dagegen  über- 
gab sie  denT  Theresienstädler  Garniaonsspilale  11  wegen  Ver* 
schlimmer  11  n<^  ihres  Zustande». 

Wege[i  damals  nulliwendig  gewortiener  gr^isserer  Trup- 
pen-Anhäui ung  in  Thcresienstndt,  rnusste  endlich  diese  Anstalt 
mit  50  Augenkranken  am  27.  April  1Ö59  von  Theresienstadt 
nneh  Komotau  übersiedeln  ,  allwo  im  weiteren  Verlaufe  noch 
165  augenkranke  Reconvaiescenten  übernommen,  während  von 
dort  in  das  Tberesienstädter  Garnisonsspital  21  augenkranke 
RecoDvalescenlen  rücktraosFerirt  wurden.  Am  15.  September 
1860  werde  die  Augen k ran keo  -  Beobaohluogs-AiisiaU  DttOmehr 
als  ganz  überflüssig  aufgelöst. 

In  den  beiden  GarnisonsSpitälern  in  Prag  sind  von  Mal 
1858  bis  Ende  Februar  1850,  wo  die  Epidemie  bereits  gebrocbeo 
war,  0^7  eoDtagiöse  Augen kraake  cur  Behandloog  flberDoaimeu 
worden.  Unter  diesen  befanden  sieh  108  mehr  oder  weniger 
acut  verlaufende  Angen-Bienorrhden,  unter  welchen  lOmal  auf 
einem  Auge  Erblindung  folgte.  Ausserdem  gelangten  aber  noch 
375  mehr  weniger  acut  verlaufende  Angenkatarrhe  in  den  bei- 
den Spit&lern  sur  Aufnahme»  bei  welchen  die  granulöse  Form 
Dicht  sur  Entwickelang  kam. 

Von  HIrs  18S0  an  sind  die  contagiösen  Augenkranken 
mehr  vereinselt  zugewachsen ;  da  aber  der  Zuwachs  mit  acutem 
Augenkatarrb  noch  immer  sahireich  stattfand ,  so  wurden  die 
vorgeacbriebanen  Aogenkranken-Rapporte  nooh  ferner  bis  zum 
Octeher  1869  eingesendet.  Mit  diese»  Tage,  an  welehem  In 
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den  beiden  Garaisonsspitälern  noch  40  Augenkrahke  in  ße- 
haodlung  verbliebetf  waren,  wiH  Lle  die  Einsendung  fernerer  be- 
soQderer  Augenkranken  -  Rapporte  eini^esLellt.  Das  grössle 
ContingcDt  der  Augenkranken  lieferten  die  beiden  italienischea 
Infanterie-Regimenter  Baron  Aleaiaua  und  Baron  Wernhardl, 
dann  iias  Kaiser  Franz  Josef  I.  Feldartillerie- Regiment,  wäh- 
rend von  dem  ungiiriüchen  Infanterie-Regimente ,  Erzherzog 
Ernst  Nr.  48  nur  äusserst  wenige  Augenkranke  dem  Spilale 
und  der  Augenkranken-Beobachtuiigü-Anslait  übergeben  worden 
sind.  Es  versieht  sich  von  selbst,  dass,  nachdem  die  von  den 
Augenkranken  belegt  gewesenen  l.ocalitäten  perÄunili  waren, 
dieselben  sanitiit  ihren  Utensilien  ,  so  wie  auch  das  I5ett?:eug 
einer  entsprechenden  Und  darcbgreif enden  fteioigung  unler- 
sogeo  wordeii  sind.  ' 

Auch  von  dieser  (:^pideniie  ist  die  denesis  leicht  zu  erklären} 
denn  in  den  beiden  ü;tlienischen  Hegimentern  Baron  Alemtinn  . 
und  LIaron  Wernhardl  hat  die  contagiöse  Augenentzundung  schon 
io  früheren  Jahreo  grassirl  und  es  befanden  sieh  mehrere  Indi* 
vidaen  in  denselben,  die  noch  mit  leichten  Resten  (Granulatio- 
Den  in  den  Augenwinkeln)  behaftet  waren  oad  bei  weleben  diese 
unter  ungünstigen  Verhältnisseü  aioh  au  RecidiTen  berange- 
'  biklei,  oml  die  Weiterverbreituog  vereD laset  habeo. 

■ 

3,  Die  Kpidemie  in  Theresienstodl,  , 

Sebm  gogeo  £ode  Jäner  1860  kamen  eiazelpe  granoldae 
AsgeMitiQodoDgeii  unter  den  KerkeraträQiagen  tor,  die  je  naeb 
der  Imenaitit  entweder  dem  Spitale  zur  Behaodloog  übergeben« 
oder  «bgesendert  in  eigenen  Kerker-toealiiliten  beobachtet  und 
bebandeU  worden  sind.  Dessen  ongeachtet  mehrten  eich  all* 
mälig  die  Fälle  so«  dass  bereita  an  Ende  S|lrz  das  Auftreten  dieaer 
AagenetzQaduag  ala  Epidemie  bezeichnet  und  gemeldet  wurde. 

'Anfasgs  April  worde  ich  beordert,  mich  nach  Tfaerealen» 
aladt  ad  Terfltgen ,  und  die  Kranliheiisverhältnisse  alMort 
genau  an  prüfen,  die  nöthigen  Massregetn*  einzuführen  und 
bierGber  den  umständlichen  Bericht  zu  eratatten«  Ich  fand  von 
den  Kerkersirä Hingen  68  mit  coolagiöaer  Augen entzOodung 
bereita  ia.  dortigen  Garnieonsapitale  in  der  Behandlung,  und 
M  abgoaondert  in  den  Kerker^Kasematcen  in  ärztlicher  Beob- 
achtung und  Behandlung.  Die  Mehrzahl  dieser  Augenkranken 
hat  aohoD  in  früherer  Zeit  (noch  bevor  aie  iö  die  Strafanstalt 
übergeben  wurden)  die  contagiöse  AugeneotzÜndung  uberatan- 
den,  und  das  dermal i^e  Auftreten  stelU  ai4b  aODach  groaaen« 
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tboils  als  Recidiven  dar.  Insbesondere  Fand  ich  die  Bindehaut 
der  Augenlider  bei  jenen  24  Kerkerslräningen,  welche  in  den 
Kerker-Kasematten  abgesondert  in  ärztlicher  Beobachtung  stan- 
deo,  in  Folge  schon  längst  uberstandeoer  contagtöser  Äugeu- 
eatzündung  durch  Narbengewebe  entartet. 

Es  wurde  die  Verfügung  gelroiTen,  die  Kerkerstraflinge 
bezüglich  ihrer  Augen  täglich  ärztlich  zu  unlerauchen,  und  so- 
wohl die  ciugenkrank  Befundenen  als  die  Verdächtigen  sogleich 
auszascheiden,  Erstere  dem  Spitale,  Letztere  aber  in  die  Be- 
obacblungs-KaseiiJdtlen  zu  übergeben.  Ferner  wurde  für  noth- 
wendig  erachtet,  alle  bei  den  Kerkerstriinmgen  in  Verwendung 
stehenden  Kotzen  und  Strohsäcke  einer  durchgreifenden  Bei. 
oigung  zu  unterziehen,  die  bei  den  Kölzen  in  Anwendung 
der  Welche,  bei  den  Strohsäcken  in  Anwendung  der  Aelzkiu^e  /u 
bestehen  hat,')  Sodann  wurtie  veranlasst,  die  Mannschaft  der 
ganzen  Garnison  zu  Theresienstadt  bezijf^lich  der  Augen  chef- 
ärztlicti  untersuchen  und  auch  in  der  Folge  wochenliieh  eio- 
nial  diese  Ii ntersuchung  vornehmen  zu  lassen,  und  die  vorge- 
fundenen Augenkraokeo,  wie  es  während  der  Epidemie  zu  Frag 
der  Fall  war,  io  3  Ciassen  zu  Ihelleo,  oamlich  in  solche,  welche 
einer  gerogeiteo  Spitals-Verpflegung  und  Behandlung  benöthi- 
geo,  dann  jeoe,  weleh6  sich  für  die  Augenkrankeii-Beobacb- 
tuDgs-Anstalt  eigneo,  aod  eodlicb  die,  welcbe  auf  llogere  Zeil 
la  beurlauben  wireo* 

Unter  Rinem  wurde  auch  die  Angenkranken-Beobaobtaogs* 
AmUU  eröffset,  in  weloher  die  bereiu  im  Jahre  1958  vom  ko^ 

•)  Nach  §.  22  der  proviaorischen  Instnictioa  übdr  die  Behandlung  der 
beim  Militär  zu  Kerker  oder  Arrest  benrtheilten  Personen  sollen  sich 
die  KerkerätrSflinge  täglicli  Hände  und  Gesicht  waschen;  da  aber 
aaeh  d«rs«1bea  IngtracCioo  die  Kerkeralriflinge  2*  Kategorie  weder 
Labitöoher  nooh  HaadiOober  baben  dQrfent  io  wurde  too  Seite  des 
baben  Laades  Generai>Commando  das  moainrte  EiaaehreiteD  gemaofat, 
die  Kerkersträflinge  2.  Kategorie  nicht  nur,  wenn  sie  mit  Angenent- 
Zündung  belinftet  sind,  sondci  u  auch  die  j^esunden  im  Allgemeinen  mit 
Ilaniltiichern  vei  sohen  zu  hi84?en ,  dainit  sie  eich  nach  detn  Wfisclien 
gehörig  abtrockneu  können  ,  was  auch  vom  hohen  Armee  Ober-Com- 
inatido  aiit  Aweript  de  dato  Wien  am  11  Jali  1860  Abth.  U  Nr.  8686 
dabin  erledigt  warde^  da»  niobt  aar  aimmtliebe  Kerlcer-Strttiinge  mit 
HandtOebaro,  sondern  das  Bett  eiaea  jeden  audk  aiit  xw«i  LeintQchera 
zn  versehen  sind.  Das  Ausmass  der  Handtücher  warde  der  Art  fest- 
gesetzt, dass  den  in  der  Einzclnhnft  bcfintiliVhon  Strüflingen  Ein  ITand- 
tucb  verabfolgt,  und  diese»  wöclientlicb  gegen  ein  irisches  auegetauachf, 
fßr  gemeinschaltlic'he  Arrest-Localiläten  aber  auf  je  4  Mann  ein  Hand' 
laab  nit  ivOcbantlieb  «weimeUger  Waebaalvag  baneiaea  werdeb 
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beo.  Landes  -  General  -  Cominaodo  berausgegebeoe  loetroclioo 
massgebeod  war«  mii  der  Modalität  jedoch,  daas  die  Aogeo* 
krankeo-Beobachlottga-ADetait  ffir  die  AogenkrankeD  der  Li- 
oien-Tr Oppen  der  Gamiaon  in  den  Kaaematlea  dea  Garniaoni- 
apitale,  die  der  Kerbereträflinge  in  den  Kasematten  des  Zwin. 
gers,  nnd  die  der  Diseiplinar-Compagnie  in  abgesonderten  Ks» 
tematten  dieser  Compagnie  so  etabliren  sei.  —  End  lieb  werde 
die  strengste  Haodbabnng  der  sanitatspoUsei liehen  Massregeln 
io  Besag  auf  Reinlichkeit  ond  Lüflnng  sowohl  in  den  Augen- 
kraaken  •  Beobaehtongs  -  Anstalten »  als  aoeh  io  alleo  Kerker« 
Kasematten  nnd  Kasernen  dringend  eofgetragen  and  In  Er* 
ianeruDg  gebracht,  so  wie  die  Einsendung  halbmonatlieher 
irttlicher  Augenkranken-Rapporte,  in  welchen  sowohl  die  im 
Spitale  als  in  der  Beobacbtuogs-Anstalt  befindlichen  Augen» 
kraoken  aossuweisen  kommen,  aogeordnel,  und  von  welchen 
der  erste  den  Zeitraum  von  1.  bis      April  umfaaaen  soll« 

Vom  Beginn  der  Epidemie  bis  sum  Ende  derselben  am 
31.  October  1800  sind : 

aj  im  Theresienstfidter  Garnisonsspilate  421  Aogenkraofce 
'  behandelt  worden,  darunter  befanden  sich  SS  mit  acuter  Bleu- 
sorrhöe«  vod  welchen  2  auf  einem  Auge  erblindet  eind. 

bj  Iq  den  Augenkranken  Beobaebtungs-ADstaileo,  io  welche 
sowohl  leichte  Augenkranke  von  der  Truppe,  als  auch  die  aus 
dem  Spitale  reconvale^cirten  Au>^enkranken  übernommen  worden 
hiad,  wurden  038  beobachtet  und  behandelt. 

cJ  Unter  den  in  der  vorcitirten  hohen  Circular-Verordnuog 
Vüin  i.S.Jaoiier  ly')3  D.  37ü  angeföhrlen  Mudaiitalen  wurden  auf 
längere  Zeit  beurlaubt  31.  Nach  den  Truppeakurpern  enltielen: 
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Zu  End«  d^r  Epidemi«  bAfoBdea  sich  in  d«n  Aig^nkran» 
keft-BeobachluiigsansUilieii  83  und  im  Garnitomspitale  4t  An- 
genkraoke,  saiBBitlicli  ia  vorgeaehritienor  Baaaeraog.  Aoeh 
biar  wurden  tu  Eode  der  Epidemie  aowobl  die  voa  den  Aogen. 
kranken  belegt  geweaeaen  LocaliliteD,  aammt  den  Utenailien,  ala 
^wh  daaBelUeug  einer  durchgreifenden  Reinigung  anterwerfen. 

4w  jDU  EpidmU  tu  JoMfkiäälU 

Bei  dem  GrafNugent  HO  Infanterie-Regimenle  hat  die  con- 
tagiöse  AugenenUünilunü  schon  in  früherer  Zeit  grassirt,  und 
seit  dieser  Zeit  sind  forUn  einzelne  gr^mulöse  Augeuki anke 
vorgekommen.  Ende  Marz  IbGO  kdtit  lUis  Regiment  io  die  Gar- 
nison nach  Josefsladt,  wo  bei  dem  Umslande,  als  fortan  ein- 
zelne Augenkranke  vdrkaraen,  die  ärztliclif?  Visitirung  der  Mann- 
schaft des  lU'i:inu'nts  bezüglich  der  Augen  wochünllich  einmal 
vorgenommen  worden  ist.  Trotzdem  haben  die  Ziuvachse  Ende 
ALigust  1R61  auf  eine  betinruhigendp  Weise  zugenomniC[).  wor- 
über dem  Landes  -  (It'iieral  -  (lonimaiH)o  die  Meldung  erstattet, 
und  worauf  ich  Anfangs  September  dahin  entsendet  wurde,  um 
die  ndlhigen  \  erTugungen  daselbst  zu  irefTen  .  und  ijbor  die 
Krankheitsverhäilnisse  urnstündlichen  Bericht  zu  erstatten. 

Ich  fand  von  diesem  Kegimenle  140  im  Garnisonsspitale 
io  der  Behandlung,  und  143  abgesondert  in  der  Kaserne  in  der 
Beobachtung  und  Behandlung.  Da  die  in  der  Kaserne  befind- 
lichen Aügenkranken  gleichfalls  eine  geregelte  Spitalsverpfle- 
gung und  Behandlung  nöthig  hatten,  ao  worden  aie  gleichfalls 
in  den  Spitalskrankenstand  übernommen.  Femer  wnrde  auch 
in  Josefstadt  eine  Augenkranken-ßeobachtungs-AnalaU  etablirl, 
bei  welcher  die  bereits  erwähnte  im  J.  1858  herausgegebene 
Instruction  massgebend  war.  Soriann  ist  eine  5tagige  Chef* 
inlliche  Visitirung  der  Mannschafr  diesea  Regiments  angeord- 
net worden,  während  solche  bei  der  Mannacbaft  der  .öbrigen 
Truppen  der  Garnison  alle  8  Tage  einmal  vorgenommen  wurde. 
Die  vorgefundenen  Augen-Kranken  wurden  je  nach  dem  Grade 
entweder  in  die  Augenkranken-Beubacbtnogsanstalt,  oder  in^a 
Garniaonaspital  Qbergebeo. 

Von  den  übrigen  Truppenkorpern  der  Garniaon  wnran  nur 
venige  granulöae  Aageokranke  im  Garniaooaapitale  in  der 
Behandlung,  und  awar: 

Vom  84.  Infanterie-RegimeDt  KSnfg  von  PrSttSten  1 
,  11.  Reserve  Artdl«rie-B«gtineot«  IX 
9    Kerkeratrüfliogea  f 
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üeher  die  coiUa^iöse  Augeii&nUi3»dung  beim  MiUtän  71 

Im  V«rUafe  tod  Enda  Aogast  1861  Eadd  Hin  1888  ' 
als  dem  Soblm  der  AogM-Epideni«  siad  im  GaraiaoaNpiiato 


MDttgidM  Äugeokranke  behandelt  worden  843. 
Nach  den  Tmppenkdrpern  waren : 

Yem  80.  IaCaatflri*-R«gim«i.to  QtnS  Kng wt  818 

•  9  König  T.  PrMMMi  98 
»  11.  R«0«rve-Ärtilleri«-Begiiiieiit  78 
,  Kerkerstr&flingcn  18 
n     18.  Fnfanterie-Regiraente  Grossförst  Conitintin  1 

•  Wrtrtpersonftle  des  Garnipon«'?pitals  1 
a     Kaiser  h  nmi.  Jusei  h  Küradaier-Regimeiite  .1 

•  Fuhrwesea-Corps  3 


Unter  den  contagiösen  Augenkranken  kamen  keine  acute 
Blennorrhöen  vor,  daher  i>iiiJ  auch  keine  Erblind UDgen  vorge- 
koinmen.  Wohl  biiiti  zwei  Mann  erblindet,  und  zwar  einer  ao 
beiden,  und  einer  an  einem  Auge,  diese  beiden  waren  jedoch 
mit  Augen- ÜU'hnorrliöen  ex  gonorrhoea  behaftet,  und  die 
Erblindung  errol<i;te  d üTCh  Slaphylom-BUdung.  Unter  den  in  der 
hohen  Circuiac  Verordnung  vom  28.  Jäner  1853  I).  376  ange- 
gebenen Modahlälea  wurdeu  auf  iaDgoren  Urlaub  gesetzt  52  j 
ood  zwar  : 

Vom  E«gimonte  Graf  Nugcnt  43 

„     11.  Rr!Scrve-ArtilIer;c-Regimorjf  e  9 

Die  Augefikranken-Beobaciilungs-AristaU  hat  während  der 
ganzen  Dauer  der  Epidemie  931  Augenkranke  aufgenüiiimen, 
and  zwar  Iheils  leichte  Augenkranke  von  der  Truppe,  theiU 
augenkranke  Reconvalescenlen  aus  dem  Garnisonsspitale,  weiche 
sämmtlich  dem  Graf  Nugent  Infanterie-Ros^imente  angehörten, 
da  von  den  andern  Truppenkörpern  keine  Individuen  in  die 
Beohachtangs-Änstalt  rit>ert?eben  worden  sind. 

Am  Schlüsse  der  i'.pidemie  nämlich  mit  iJl.  März  sind  noch 
28  Augenkranke  im  Garnisoosspitale,  und  19  in  der  Beobach- 
lODgs- Anstalt  verblieben.  —   Unter  den  im  Spital  befindliüben 


Aageokranken  waren: 

Vom  Beglmente  Graf  Na  gen  t  14 

p           s       König  von  Preuflson  6 

p     RcscrTe-Artillerie-Regiment  5 

,      Kerkcräträflfngen  S 

,     Fuhrweseos-Corps  1 


Samma  23 

Säiiuiitliche  Augenkranke  waren  auf  dem  Wege  der  Besse- 
rung und  näherten  sich  der  Uecoavalescenz.  Nach  Beendigung 
der  £pidejttie  wurden  sowubi  die  von  deu  Augen i^r an i^en  belegt 
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gewesenen  LeealiCIlen  and  ihre  UtensiHefi,  so  wie  das  fieü- 
seeg  eiaer  enteprechendea  Reinigung  enterzogen. 

5.  Abermalige  Epidemie  zu  JheremeusktdL 

Diese  isC  unter  der  Manoscbaft  der  in  Tberesienstadt  gar- 
nisoDirenden  2  DiscipUnar-Compagnien  und  dee  Kerlierslriflia- 
gen  Ende  November  18dl  ausgebrochen  und  verbreitete  sieb 

theilweise  auch  auf  die  dort  garaisooirenden  Truppen.  Die  vierte 

Disciplinar-Curnpdgnie  wurde  im  Herbste  1861  von  Komorn  nach 
Theresiens[j(ll  trauslocirt,  deren  MannschaTt  schon  früher  an 
der  graijulüsen  Augen-Enlzündung  zu  leirleu  haUc.  Aber  auch 
in  der  ersten  Disciplinar  Cornpagnie  fr.ib  es  mehrere  Individ uen, 
die  die  granulöse  Augen  Knli^üiuiung  schon  früher  überstanden 
hatten.  Unter  ungünstigen  Verhaltnissen,  zu  welchen  das  ge- 
drängtere Zusamtnenwohnen  besooderä  hervorgehoben  werden 
muss,  entwickelte  sich  die  Epidemie.  Auf  Anordnung  des  hohen 
Landes-General-Commando  verfügte  ich  mich  am  9.  Deceraber 
1861  nach  TheresiensLadt  und  fand  bei  der  ersten  Disciplinar- 
Cornpagnie 81  und  bei  der  vierten  Üisciplinar-Compagnie  16 
Mann  mit  massiger  granulöser  Augenentzündung  chronischen 
Verlaufes,  welche  /.nr  Separatida  in  eine  Beobachtungs-Anstalt 
vollkommen  geeignet  waren.  Auch  fanri  ich  die  übicalion  der 
beiden  Üisciplinar-Compagnien  sehr  enge,  daher  nicht  nur  eine 
ausgedehntere  l-bication  der  beiden  Discj plinar-Compagnieni 
80  dass  für  einen  Mann  wenigsleiis  ein  Luftraum  vun  drei  Ku- 
biiskiaftern  zu  entfallen  habe,  sondern  ausser  der  sction  beslo- 
hendcn  Beobachtungsanstalt  für  Kerkerstraflinge  auch  die  Er> 
Öffnung  der  Augenkranken-Beobachtungs  Anstalt  für  Corrigen- 
den  der  Disc.  Comp,  in  den  zum  Spital  gehörigen  Kasematten 
veranlasst  wurde.  Bei  den  Kerkersträfliageo  2.  Grades  in  der 
kloinen  Festung  fand  ich  73  mit  massigen  chronischen  Grnaa* 
lationen  in  der  Separation,  und  30  befanden  sich  mit  mehr 
weniger  acutem  Verlaufe  in  der  Spitalabebandlung.  Ausserdem 
befanden  sich  in  der  Spitalsbehandlung: 

Vom  4.  ßiitHÜlon  des  Grnf  Gyulay  33.  fnfaotorle  Regiments  6;  vom 
Gral  Haagwitz  88  Infanteric-Rej^imente  12  ;  vom  4.  Bat.  des  König  von 
Hannover  42.  Infanterie-Reghnent.<i  3;  von  Graf  Kadetzky  5.  Husaren-Re- 
gimcute  1;  vom  1.  Artillerie-Hegimente  3 ;  von  der  1.  Disciplinur-Compagnid 
SS  and  voo  der  4  Ditetpliiiar-Compagnie  Vk  Sonach  d«r  geaammt«  Stand 
dar  granaiesan  Angankraaken  im  Spital«  95. 

Bei  den  Truppen  der  Garnison  befanden  sich  noch  keine 
Individuen,  welche  zur  Absonderung  In  die  Beobaebtungs* An- 
stalt geeignet  waren,  obwohl  bei  mehreren  gans  leiebte  Reste 
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Ü^btr  die  eoniagiöie  AugenenUAndung  beim  Militär, 

fberataDdener  granulöser  Augenentzündung  vorgefunden  wor- 
deOt  und  welche  sogleich  in  den  Kasernen  von  den  übrigen 
in  Separation  gesetzt  worden  sind.  —  Unter  Einein  wurde  di6 
Anordnung  getroffen,  die  Mannschaft  der  beiden  DiHciplinar* 
Compagnien,  so  wie  die  Kerkersträflinge  zweiten  Grades  wö- 
chentlich zweimal,  und  die  Mannschaft  der  übrigen  Garnisons- 
Truppen  vorläufig  wöchentlich  einmal  bezüglich  der  Augen  zu 
visiiiren,  um  die  vorgefundenen  Augenkranken  von  den  Ge- 
sunden sogleich  auszuscheiden  und  nach  Umständen  eolweder 
io  die  Beobachlungs-Anslalt,  oder  ins  Spital  abzugeben. 

Bei  weiterer  Pröfang  der  Verhältnisse  ist  es  der  Wahr-  • 
oehmaog  nicht  entgangen,  dass  der  Mangel  an  BeschifUgang 
der  gesanden  Corrigenden  der  beiden  Disciplinar-CompagDian 
und  der  getoaden  Kerkersträflioge  eiu  Uebelsland  seit  der  be* 
sooders  geeigoet  ist,  die  Weiterverbreitaog  dieser  Augen ent- 
sfinduog  zu  begünstigen,  daher  die  Verfügung  getroffen  wurde» 
Objecte  sur  Besch  äfllgung  dieser  lodividuen  aaszumiilelo. 

Im  Gaosen  sind  seit  letzteio  NoFember  1861  bis  Ende  JuQi 
1602  im  Spitale  an  AugenentsOndong  behandelt  worden: 


Üb«roÖixiere                                                    '  2 

Uater-Partheiea  1 
Vom  4.  Bäk  das  Erahmog  WUhtlai  tl.  loisnlvi«  Regimsato  4D 

B  4  Bat.  d«s  Graf  Gynlaj  88.  lofanterie-Begimaota  10 

j,   Graf  Haagwitz  38b  Infantorie-Regiincnts 

«  4.  Bat.  des  Konig  von  Hannover  4SL  Iofant«rifl>B«gim«ntS  15 

,   Graf  Radetcky  6.  Haaarai-B«gim«llts  4 

»    1.  Artillerie-RegimoQte  18 

»   der  1.  Diflciplinar-Compagnie  '  76 

m      m    ^           9                   »  66 

Karkenttrifling«  199 

Vom  Slanda  d«r  Spitala-WaHmsnsMihaft  8 

Von  traneennen  Truppen  d 

An^enkraolts  TOSI  Civila  8 

Kinder  1 


■osadi  ia  SrnsiDS  619 

Von  den  Tmppon  unnrittelbar  sind  ha  Bpilal  sngewsebMa  901 

Tranaenne  Kranke  vorn  CivileLttad  Kinder  13 

Voa  der  ^eobaditaogsanstalt  S06 


Somma  *6I9 

Unter  den  519  Aogenkranken  befsnden  sieh  80  mehr  we- 
niger aent  ▼erlaufende  Aogen-Biennorrh6en,  von  welchen  twei 
arblindet  sind,  und  zwar  einer  an  einem ,  der  andere  aof  bei«- 
dea  Augen;  fainer  66  mit  theils  niehr,tb«ils  weniger  acut  ver* 
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74  Dr.  CzelechowßJ^, 

IwSeniw  Angeii-KaUrrb,  wo  es  xu  keiner  Eoiwickelnag  dar  Gm- 
nnlaUoneo  gek^mmaD  la  die  Bdobaabtanga-Apalalten  wurdao 
aafgaoommaa: 

Ton  4.  Bat  dm  Enbuinog  WiUMlm  IS,  InraiitMrid-RegiBiiDtB  90 
ChargM  der  DiiftiplittT'CoanmaiBn  SO 

Corrigenden  der  1.  DifdplilUir-Coinpaglltt  186 
Corrigenden    ,    4.         ^  p  1^ 

Kerkeratr&flinge  818 

sonaeh  in  Samma  726 

Daraoter  befaadea  sich  aolcbei  welcbe  aas  den  Spitale 
in  die  Beobacbtaags-AastalleD  Iransferirt  wurden  231 ,  wab- 
rend  unmittelbar  von  den  verachiedeaen  Truppenkorpern,  den 
Corrigenden  und  Kerkeratrfifliogen  495  denselben  ftb ergeben 
worden  sind. 

Von  den  gesammten  Augenkranken  sind  unter  den  vorge- 
scbriebenen  ModalitlCen  46  auf  iSogerea  Urlaub  gesetst  worden, 
und  36  wurden  wegen  tbeilweiser  Desorganisation  der  elnsel- 
nen  Augengebilde  den^  Superarbitrio  vorgestellt.  .Die  Qbrigeo 
wurden  reconvalescirt,  bis  auf  einen  Rückstand  von  S/1  Augen* 
kranken  im  Spitale  und  64  ieiobteren  Flllen  ansserbalb  des 
Spitals  in  der  Separation ,  welcbe  mit  Ende  Jun!  farbUaben 
sind.  Die  Augen-Epidemie  nahet  sonacb  ibrem  Ende,  und  die 
Einsendong  der  ferneren  Mtägigen  Augenkranken«Rapporte 
wurde  vom  hohen  Kriegs-Ministerium  eingestellt. 

Was  die  Symptomatologie  dieser  conlagiösen  Augenenlzün- 
duüg  betritn,  so  wäre  es  überflüssig,  hier  die  einzelnen  Sym- 
plüme  (ielaillirl  aufzuzählen,  da  nian  sie  iii  jedem  Lehrbuch 
der  Augenheilkunde  finden  kann.  So  viel  i«^t  gewiss,  Jass  in  sehr 
vielen  Fällen  diese  specifische  Augeiieutzündung  als  Augen<- 
Katarrh  auftritt,  welcher  nach  kürzerer  oder  längerer  Dauer 
zu  (jranuiationen  fuhrt,  oder  es  entwickelt  su  Ii  aus  demselben 
eine  mehr  oder  weniger  acute  Augen. Blennorrhoe.  Dieses  ist 
jedoch  nicht  immer  der  Fall  ;  wir  Militärärzie  haben  häufig 
genug  Gelegenheil,  den  Beginn  der  conlagiösen  AugenenUun- 
dung  viel  früher  zu  conslaliren,  bevor  noch  eine  Spur  von  Augen- 
Katarrh  nachzuweisen  ist.  Wenn  irgend  wo  unter  der  Iruppe 
die  oontagiöse  Augenenlzundung  auftritt,  so  wird  die  Mann- 
Schaft  alle  4,  5 — 8  Tage  ärztlich  visitirl,  und  da  findet  man 
häufig  Individuen,  die  von  ihrer  Augenerkrankung  nicht  die  ge- 
ringste  Ahnung  haben.  Denn  das  Auge  fungirt  in  jeder  Bezie« 
hang  normal,  man  findet  keine  Hyperämie,  keine  Lichucheue, 
iKaina  vermebrte  Tbranenabsoaderung ,  durebaaa  kein  kranju 
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♦ 

Iwfle»  QMhl  io  defli06Jb<B,  oDd  4oeli  Usst  sieh  betdto  eine 
ErkMttkuDg  cMslalirfH*  DeDD  ilGIpt  maa  die  Aageolider 
eo  isdet  nan  gewOlboUeb  io  den  Aogenwiokelii,  am  hiaftgelea 
Im  Aneaereo  Winkel  am  oberen  Auganliede,  leltener  an.  nni^ 
ren«  gana  kleine,  winzige,  zerelreut  liegeiidet  weiesiiehe,  perl- 
glänaeiNle  Kdrnereken;  allmilig  mehren  eteh  diene  Kdroerchen, 
werden  immer  grdBaer  und  gröeaer,  wirken  dann  dnreh-  Drnek 
anf  die  Conjandira,  ee  enteteht  Hyperaemie}  die  Körnerehen 
werden  rölblich,  esfolgeo  kalarrhaliaehe  Symptome^  and  mehr 
oder  weniger  schnell  kommt  e»  ter  granaldten  Metamor phote. 
Diese  mit  den  Köraerohen  im  Aogeowiokel  versehenen  Indivi- 
duen müssen  aus  der  Truppe  ausgeschieden  und  der  Augon- 
liraDkeft-Beobiichtungs-Anslall  übergeben  werden.  Gelingt  es, 
diese  Kdrnerchen  zu  zet  slörGü  durch  Lapis  inTeroalis,  Cupruiii 
sulphoricum,  oder  selbst  mit  der  Impf-  oder  Staarnadul,  so 
kommt  es  zu  koia^r  cuolagiöiieü  Augencnl^iiadung.  Gelingt  es 
nicht*  geht  der  Procoss  schneiler,  ain  dass  man  im  SUinde  ist, 
die  Zerstörung  zu  bewirken,  so  müssen  diese  Individuen  aus 
der  Beobachtungs-Ausiaii  dem  Spitale  übergeben  werden. 

Die  coiitagiose  Augenenlzunduog  wird  nach  ihrem  hervor» 
ragenden  Syiuploine  auch  granulöse  oder  trachoinatöse  Augen- 
eatiümitiDg  genannt.  Es  gibt  Augenärzte,  welche  Granuiation 
and  Trachom  für  gleich  bedeutend  holten,  dagegen  andere, 
welche  zwischen  Granulation  und  Trachi/ni  den  Unterschied 
Diacbao,  dass  sie  Granulation  als  Neoplasma  dciiniren,  weiches 
auT  der  Oberfläche  der  Coiijunctiva  ,  und  Trachotn  als  Neo- 
plasma, welclies  im  Parenchym  der  Conjunctiva  abgelagert  wird, 
leberhaupt  sind  die  Anschauungen  in  dieser  Beziehung  nichts 
weniger  als  klar,  und  es  ist  der  ferneren  Beüt)achtung  und 
Forschung  vorbehaUen,  mehr  Licht  über  diesen  tiegenstaad 
ga  verbreiten. 

Bevor  ich  über  die  Therapie  etwas  erwähne,  rouss  ioh  vor 
Allem  bemerken,  dass  wir  Miltlirfirate  bei  den  io  Rede  stehenden 
fipidemien  3  Kategorien  von  Augeokranken  %m  nnterscheiden 
haben.  Zur  ersten  gehören  diejenigen ,  die  um  jeden  Preia 
gesvnd  sein  wollen ,  und  willig  alles  das  in  Vollzug  setzen 
was  von  firzüicber  Seite  angeerdnet  wird«  Zum  Glftck  ist  diese 
Kategorie  gewöhnlieh  die  am  stärksten  vertretene.  Mit  diesen 
-  hei  der  Militärarzt  aeistena  ein  leichte»  Spiel  and  hebt  att 
ihnen  Ehre  aaf»  denn  die  Heilung  und  Herstellong  geht  gewOha« 
.  lieh  9«t  ?oa  Stallen.  Znr  aweiten  Kategorie  •  gehttren  Jene, 
vMdeL  Mk  dareh  grenee  Indolens  nnd  Indifferenn  Menelehnea. 
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fit  Ut  ibiieii  gleiohgfiUig,  werden  sie  gebeSH  oder  nieht,  wird 
etwa«  io'  Ävweodung  gebracht  oder  niobt  Hier  mMs  der  MU 
iitirarit  eioe  Art  payebische  Bebandlong  elnlreten  taasen« 
Maeebmal  gelingt  ea,  aolcbe  lodividnen  ana  der  Indolens  her- 
aoaioreiaaea»  oft  aber  ancb  niebt.  Daaa  ea  mit  den  Belierfol» 
gen  bei  dieaeo  ladiridoen  miaaNober  «oaaiebt,  iat  wobl  leiobl 
begreiflieb.  ^  Zor  dritten  Kategorie  endlieb  gebdren  jene, 
wetebe  nm  jeden  Preia  nicht  gebeilt  nein  wollen»  die  dernnf 
ainnen»  nur  recht  lange  im  Spitale  aich  an  ballen,  um  dann 
einen  ISngeren  Urlaub  an  erhalten,  oder  wo  möglich  im  Wege 
iiea  Snperarbitrioma  ana  dem  Militirirerbande  entlaaaen  an 
werden.  Um  ihre  Zwecke  lu  erreichen,  aacben  aie  heimlich 
ihre  Aogen  mit  Urin  an  waacbea ,  oder  atrenen  sieh  Tabak- 
ascbe,  oder  Aetxkalk,  oder  wenigatena  Ilaoerkalk  in  die  Augeo. 
Hier  muss  der  Mtlillrarst  die  grOaate  Umaicht  und  Aufmerk- 
samkeil entwickeln, die  Wirter  uoterricbten,  dass  sie  ein  genaues 
Augenmerk  aaf  derlei  Individuen  richten.  Gelingt  es^  eine  derlei 
Entdeckung  zu  machen,  so  erscheinl  es  vollkominen  i^orechl- 
fertigt,  wenn  der  Mihtärarzl  zur  Zwangsjacke  greiü.  Diese  Ka- 
tegorie von  Augeiikranken  ist  es  auch  ,  welche  das  grüsste 
CoDtigent  zu  unglücklichen  Ausgängen  liefert,  womit  indessen 
nicht  gesagt  sein  will,  dass  nicht  auch  zuweilen  unglückliche 
Ausgange  bei  den  andern  Kategorien  vorzukuiuiuen  pflegen. 

Obwohl  der  /.api\s-  infernalis  sowohl  in  Substanz  als  in  Auf- 
ISsung  unter  den  Ihcrapeuhschen  Mitteln  obenan  steht,  so 
reicht  man  mit  demselben  doch  nicht  aus  und  man  ist  gezwun- 
gen, zumal  bei  den  chronischen  Trachomen  mit  den  iMiueln  zu 
wechseln.  Der  rcme  Lapis  infernalis  in  Substanz  wird  nun 
wohl  selten,  sondern  gewcihniich  der  Lapis  infernalis  nitratus 
(seil  mitigatus),  welcher  narh  der  österreichischen  Miiitär- 
Phcirniakopöe  nus  gleichen  Theilen  Salpeter  und  Höllenstein 
durch  Zusammenschmeizung  bereitet  wird,  in  Anwendung  ge- 
bracht« In  Auflösung  wird  der  reine  Höllenstein  in  verschie- 
denem Concentrationsgrade  angewendet,  von  2—20  Gran  auf 
1  Unze  destillirtes  Wasser*  —  Nüehai  dem  Höllensteine  hat 
sich  der  Kvpfertitriol  (Cuprora  anipburicum)  theils  in  Substaaa, 
Iheila  in  mehr  oder  weniger  eoncentrirter  Auflösung  grossen 
Ruhm  erworben,  und  oameotlicb  beim  chronischen  Verlaufe  ist 
er  nicht  zu  entbehren.  Ferner  erwiea  aich  als  vorzuglichea 
■  Aetsmittei  der  Granulationen  das  enigsaurt  BMoxjfd  (Plumbnm 
aceticnm)  in  Pnlferform,  mit  tele  einea  Haarpinsela  aofgetragen* 
fia  vernraacbt  nicht  eo  nnrftrmliohe  Narben  und  Schrniapfon- 
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geo  der  Conjunctiva.  Nur  Schade,  dass  es  bei  Individuen  mit 
erhöhter  Empfindlichkeit  (z.  B.  bei  Italienern)  nichi  anwend- 
bar erschciol,  denn  es  verursacht  derarlige  Reactiuii,  dass  man 
solche  zu  bemeislern  kaum  im  Stande  ist.  —  Eben  so  sind 
der  Zink-Yiiriui  (Z  in  cum  sulfuricum)  in  mehr  oder  weniger  coo- 
centrirler  Aoflösung,  und  bei  sehr  atonischen,  chronischen 
Granulationen  selbst  das  zeitweise  Bestreichen  mit  LaLi  lanum 
liquidum  Sydenhami  mit  gutem  Erfolg  angewendet  worden.  — 
In  neuester  Zeit  will  Oberarzt  Dr.  Lunda  durch  das  Bepinseln 
der  Granulationen  mit  Oleum aethereum  Sabinae  oder  Sabina- Essenx, 
wie  er  es  nennt,  die  besten  Erfolge  erfahren  haben.  Die  damit 
angesielllen  Versuclie  in  den  erwähnten  t^pidemien  haben  jedoch 
eine  hervorragende  Wirkung  desselben  nicht  bestätiget.  — • 
Endlich  ist  nicbt  minder  van  Yoriheil,  bei  grossen  hervorra- 
genden Oranulalionen  das  Iheilweise  Abiragen  derselben  mittels 
der  flachgeiirümmten  J5cheere,  wodurch  eine  grosse  Abkürzung 
des  Verlaufes  des  Krankheitsprocesaea  erzielt  werden   kann.  > 

Es  versteht  sich  übrigens  von  solbst ,  dass  alle  hier 
aufgezahlten  Mittel  nur  bei  Abgang  der  acut  entzundlicbeo 
Symptome  in  Anwendung  kommen  dürfen.  Bei  vorhandener 
acuter  EntzOodoog  ist  diese  vor  Allem  durch  den  antiphlogi« 
atiachen  Apparat  je  oach  Umständen  io  grdaaerer  oder  gerin- 
gerer Ausdehnung  zu  bekämpfen«  Ebenso  mnaa  jede  io  Folge 
der  Anwendung  der  besprochenen  Mittel  aufgetretene  entsQod- 
liehe  Reaclioo  durch  den  antiphlogistischen  Apparat  volUKommeo 
bekämpft  werden,  bevor  an  die  wiederholte  Anwendung  tlet. 
Mittels  gedacht  werden  kann. 

Was  endlich  die  Empfindlichkeit  oder  DitpoiUion  m  dieser 
eootagiösen  Augenentsündnng  anbelangt,  so  hat  die  Erfahrung  ^ 
im  Allgemeinen  gelehrt,  dass  vorzüglich  die  IIa  Ii  euer  leicht 
and  hochgradig  von  derselben  ergriffen  werden«  diesen  xnnfichst 
die  slavischeo  Nationalitäten,  als  Galiiianer,  Böhmen,  Hährer, 
dann  kommen  die  Deutschen,  dagegen  scheinen  die  Magyaren 
der  AnsCeeknng  Widerstand  so  leisten.  Ich  habe  mehrmals  Ge* 
legenheit  gehabt,  in  Garnisonen,  wo  die  Epidemie  unter  den 
Troppao  grassirtCb  wahrsonehmen,  dass  während  die  Italiener, 
Slaven  nnd  Deulscben  sahireich  ergriffen  worden,  von 'den 
Magyarao  nur  einselne  mit  dieser  Krankheit  siigewacbeeil  sind« 
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£iDe  Methode,  welche  die  iocale  Behandlung  auf  die  Luft- 
röhro  und  Langen  auszudehnen  in  den  Stand  setzt ,  darf 
schon  a  priori  ein  gnnstiges  Enfgpgnnkom nien  Seitens  der 
Wissenschaft  beanspruchen.  Das  Streben  ,  Krankheiten  durch 
Inhalationen  zu  heilen,  ist  keineswegs  neu;  schon  Galen  ver- 
suchte gasförmige  SlofTe  der  Athemluft  beizumengen  and  so 
die  ArzneistofTe  der  kranken  Schleimhaut  direct  zuzuführen. 
Mehrere  Curmelhoden  der  neueren  Zeit  beruhen  auf  demseU 
ben  Princip;  so  der  Aufenthalt  der  Schwindsuchtigen  In  Kub« 
Ställen,  das  Verweilen  in  Tabakfabriken,  desgleichen  in  den 
Melassekammern  der  Runkelrubenzuckerfabriken  ,  das  Athmen 
der  mit  Kocbsaiz  gaaehwfingerten  Luft  der  Salinen,  das  Rauchen 
gewisBer  medieanaentöser  Cigarren.  Wittich  und  6  a  am  gar- 
ten Hessen  Chloroform-  und  Aelherdämpfe  bei  Pneumonien« 
Logol  und  ChomeJ  Joddünste  bei  Tuberculose  inhaUren« 
Im  hohen  Grade  erfolgreich  erwiesen  sich  die  Einathmnngen 
▼on  Theerdampfen  und  von  Terpentinöl ,  de^en  Wirkung  In 
den  geeigneten  Krankheiten  von  keinem  innerlich  gegebenen 
Mittel  erreicht  wird ,  und  die  deabalb  in  der  Therapie  nicht 
mehr  zn  entbehren  sind.  Konnte  man  bisher  nur  Stoffe,  welche 
sich  In  Dampfform  Qberrdhren  lassen,  zu  Inhalationen  verwertben 
und  musste  man*  sich  desshalb  auf  eine  sehr  geringe  Ansah! 
von  Mitteln  beschrinken,  so  ist  jetst  durch  die  Erfindung  von 
Sales-Girons  die  Möglichkeit  geboten,  die  Methode  auf  alle 
'  löslichen  Arsneistoffe  auszudehnen  und  sie  dadurch  im  hohen 
Grade  zu  verallgemeinern. 

bisher  ist  diese  Methode«  die  Heilmittel  in  einem  Wasser- 
nebel  gelöst,  detf  Respiratloosorgaoen  mit  der  Athemluft'  zuzu- 
führen; noch  ganz  in  den  ersten  Anfingen;  Gbef  die  Erfolge 
fst  noch  nichts  wissenschaftlich  genau  festgestellt.  Es  ist  In- 
dess  nicht  zu  ubersehen«  dass  dieser  Beb andlungs weise  eine 
bedeutende  Zukunft  bevorsteht,  und  dass  es  PHieht  der  Wis- 
senschaft ist,  sich  ihrer  Durchforschung  und  Pflege  mit  Eifer 
anzunehmen. 
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Das  erst«  firfordsrniss  ist  ein'  sweckmftssiger  iDbalatloiit- 
ikpfMrat.  Zwei  Polverisatears  waren  bisher  in  Anwendoni^ :  der 
Sales-Girons*selie  venCharri^re  angefertigt  (aoeh  hier  in 
Berlin  von  Hrn.  Goldsobmidt  zn  beziehen)  und  der  von  Ma- 
th ieu.  Beide  beruhen  darauf»  dass  durch  eine  Luftpamjlie  die 
Luft  über  der  einzuathmenden  Flüssigkeit  verdichtet  wird,  so 
dass  die  letztere  bei  Oeffnung  eines  Hahns  durch  einen  feinen 
Ausflusscanal  unter  einüia  hohen  Druclte  im  Strahl  hervorge- 
trieben  wird.  In  dem  Ma  th  i  e  umsehen  Apparat  xerstiebt  der 
^trabl  Yoo  selbst  in  der  Luft ;  in  dem  Sales-Giron  s'scben 
dagegen  prellt  derselbe  gegen  einen  Metallknopf,  welcher 
sich  innerhalb  einer  vorn  und  hinten  offenen  Trommel  befindet, 
an,  und  wird  dadurch  in  einen  feinen  Nebel  aufgelöst.  Dem 
Sa  I e  s- G  i  r  0  n  »'sehen  Apparat  gebührt  —  meiner  Meinung 
nach  —  der  Vorzug  von  dem  M  a  t h  i  e u'schen.  Das  Einathinen 
geschieht  bei  ihm  ohne  jegliche  Beschwerde  :  Der  Patient  hält 
den  geöffneten  Mund  vor  der  Trommel,  und  giebt  durch  sein 
Ein«  und  Ausathmen  selbst  die  Richtung  des  Luftzuges,  der  . 
ihm  den  Flüssigkeilsnebel  y^üfiihrl,  an.  In  dem  M  a  t  h  i  e  u'schen 
Apparat  dagegen  hält  der  Patient  den  Mund  in  der  Richtung 
des  ausslromonden  Strahls.  Die  Flüssigkeit  wird  ihm  hier  mit 
eiaem  gewissen  Drucke  in  den  Mund  und  auch  in  den  Kehl- 
kopt  geschleudert,  er  fohlt  sich  dadurch  leicht  belästigt,  der 
Atbem  wird  beschwert,  und  auch  Husten  kann  nicht  lange  aus- 
bleiben. Lässt  man  dabei  noch  —  wie  es  bisher  zu  geschehen 
pflegte— die  Nase  offen,  so  wird  sich  der  Patient  gewiss  sehr 
bald  daran  gewöhnen,  nur  mit  der  Nase  zu  athmen  ,  und  aus 
der  Inhalation  wird  dann  eine  blosse  Injeciion  in  den  Racheo. 

Der  S  al  e  s -G  ir  on  s  sche  Apparat  sowohl,  wie  der  Ma- 
th ieo*8che,  leiden  an  mancherlei  UebelstSndeo,  and  darunter 
ist  der  hohe  Preis  (7^100  Franks)  nicht  der  ottweseDtliehste. 
Sie  habeo  ausserdem  sehr  sobtile  VorrlebluageD ,  die  zferolteh 
eft  den  Dleast  versagea  und  Reparataren  notbwendig  msehea, 
Id  der  Anwendung  bietee  sie  mancberlel  Üobeqoemliebkeiten, 
tfie,  wenn  man  den  Apparat  viel  anznwendea  bat,  sebr  hoch 
ansosehlagen  sind  nnd^leiebt  seinen  Gebraaeh  Terieidea.  Man 
bedarf  almiiota  einer  gressen  Hengs  FlOssiglieft,  um  den  Apparat 
an  flUlen ;  wenn  dieselbe  nach  einer  kurier  Zelt  des  Einathmens 
aasgespritst  Ist ,  so  muss  man  den  Apparat  von  Neoem  los* 
seliraobeB  und  wiederum  Flflssigkeit  hineingiessen ,  eine  Pro* 
Cedur,  die  sieb  ianerbatb  einer  einsigen  Sitzung  oft  mehrere 
1l«re  vfetfarhbllt  Zu  dem  wird  gewöhnlieb  eine  bestimmte 
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Menge  der  Arsnei  verschrieben;  da  dieselbe  doreh  die  Einath- 
»ODgen  eich  immer  mehr  vermindert,  so  wird  die  Qoenttlil 
echoo  oech  wenigen  Tagen  fQr  den  Apparal  in  gering ,  ond 
man  nnee  deesbalb  sehr  bald  wieder  neuen  Vorrath  veraehrei« 
hen,  wenn  der  alte  noch  Icanra  siir  Bälfte  aoagehreoeht  ist. 

Bei  der  Anwend ung dee  Salea*Glrona *achen  Apparate 
halten  eich  mir  diese  UebeisUnde  sehr  heki  bemerklich  ge> 
macht  and  ich  war  bedacht ,  einen  Apparat  herznetelleo,  der 
dieselben  möglichst  vermeide»  der  compact  gearbeitet,  in  der 
Construction  einfach,  ond  durch  eioen  billigeo  Preis  einer  all« 
gemeiDeren  Verbreitung  zugänglich  sei.  Die  Ideo ,  statt  einer 
oomplicirten  Luftpumpe  eine  Waaserpumpe  anzuwenden,  er- 
schien mir  von  vorn  herein  so  einlach,  dans  es  mir  wunder- 
bar vurkam,  warum  sie  nicht  schon  früher  iu  Anwendung-  gezo- 
gen wuido.  Ich  fasste  drii  Mntschluss,  einen  Versuch  dMtnil  zu 
machen;  ich  prüfie  mehrere  \\  asnerpufapen ,  die  sich  schon 
unter  unseren  Heilapparalen  eingebürgert  hatten ,  auf  ihre 
Brauchbarkeit  für  unseren  Zweck  und  tand  nach  mehreren 
Versuchen,  dass  sich  die  M  a  y  e  r  sclie  Uterusdouche  besonders 
wirksam  erwies.  Hier  bot  sich  eine  Gelegenheit  dar,  eiaen 
Inhalalionsapparat  mit  einem  anderen  sehr  viel  angewandten 
Apparal  zu  verbinden  und  dadurch  den  relativen  Kostenpuooi 
für  beide  sehr  bedeutend  zu  et  (Massigen. 

Die  Mayer'sche  Douche  besteht  aus  einer  Druckpumpe, 
welche  Wasser  durch  einen  Schlauch  ans  einem  beliebigen 
Gefässß  heraufhebt  und  in  einem  kräfligen  Strahle  aus  eioeia 
Ausflussrohr  wieder  hin;iiislreibf.  Statt  des  Schlauches,  welcher 
sich  an  dem  Ausflusscanai  der  Lterusdouche  befindet,  Hess  ich 
nur  eine  gebogene,  durch  einen  Hahn  vorschiicssbare  Höhre, 
welche  in  eine  sehr  freie  OeiTnung  ausmündet,  daselbst  an- 
schrauben. Ausserdem  iiess  ich  eine  cylindrische  Trommol 
vermittelst  einea  verschiebbaren  Halters  an  der  l^umpe  befe* 
stigen.  Die  Trommel  hat  dem  Ende  jener  Röhre  gegenüber  — 
wie  in  dem  S  a  I e s-G  i r  on  s'schen- Apparat  —  eine  OeiTnung, 
und  trägt  in  ihrer  Mitte  eine  Metailplaite.  Die  einzuatbiDeode 
Flüssigkeit  wird  in  ein  Gefäss  gegossen  und  dasselbe  auf  einen 
tiefer  gelegenen  Tisch  oder  Stuhl  gesetzt.  Durch  einige  Pumpen- 
züge,  während  der  Hahn  der  Röhre  geacbioaaen  iet,  wird  die 
Pumpe  mit  der  Fiössigkeit  gefüllt;  Affnet  man  nun  den  Hahn, 
ao  atrOmt  die  FIflsaigkeit  in  einem  aehr  Ceinen  Strahle  unter 
einem  aehr  hohen  Drucke  ans,  achllgt  gegen  die  Metalipiatte 
Innerhalb  der  Trommel  und  xeratlebt  in  eioen  reichlichen,  aehr 
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feineo  Nehel.  Die  überflussige,  nicht  zerstiebende  Flüssigkeit, 
lauft  von  der  Platte  auf  den  Boden  der  Trutnnijel  ab  und  wird 
?oo  dort  durch  einen  Schlauch  in  das  erste  Gefass  wieder  zu- 
räckbefördert.  Man  reicht  demnach  bei  diesem  Apparat  mit 
sehr  wenig  Flüssiglieif,  selbst  noch  mil  4-6"  aus,  und  der 
Apparat  bleibt  ohne  Unterbrechung  im  Gange,  indem  das  über* 
flössige  Wrisser,  von  seihsl  in  sein  ursprQngliches  Gefäss  wieder 
zarücklaufend  ,  immer  wieder  tirsalz  für  das  verbrauchte  Ma- 
leriai  liefert.   Der  Apparat  ist  compact  gearbeitet ,  Störuogea 


kooinieii  Dar  liuroli  Vorslopfuog  der  Ausflussüffuung  beim  Gdt 
brauche  onreiner FlfiMigk«U  vor;  die  Veralopfung  wird  indeas 
dereh  eine  feine  Nadel  und  Aueblaaea  mit  dem  Mande  ieiobt 
gehoben.  Die  Pompe  mose  von  Zeit  su  Zeit  ein  wenig  gedU 
«erdeo ,  waa  ohne  MGhe  geacbieht.  Nach  jedem  Gebraoobe 
moao  aoaaerdem  der  Apparat  mit  friaebem  reinem  Waaaer  or- 
dentlich ansgepampt  werden.  lat  der  Apparat  ia  Ordnnng»  ao 
braneht  man  ihn  nur  dorch  einige  Pampensfige  an  fOllen  nad 
bei  Oeffneng  des  Hahaa  bleibt  er  ohne  weiterea  Pnmpeo  von 
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selbst  Doch  1—2  Minuleo  in  Bewegung.  Maa  hilla  aioh  deshalb 
beim  Gebraoobe  desselbea  vor  ta  vielem  Pumpes,  laste  vielmelir 
den  Apparat»  so  lange  es  angabt,  selbst  spielen  und  eraaiiera 
etwa  nur  jede  balbe  Miaute  mit  ein  bis  swei  Siasaea  das 
Pampen, 

Die  Rdbre»  dureh  welche  die  f  ISssigkelt  beraasstrSmt, 
habe  icb  aus  zwei  an  einander  su  eebraubenden  Stftoken  so- 
sammensetsen  lassen,  namiieb  ans  einer  langen,  weiten  Rdbre, 
and  einem  karsea,  mit  der  freien  AosflnsaOffnoag  versehenen 
Ansatsrdbrcheli.  Soleber  Ansatsr((hrcben  werden  swei  —  auf 
Wansch  noch  mehr  —  mit  verschieden  engen  AusflussOSnnn- 
gen  beigegeben.  Hierdurch  lässt  sich  der  Apparat  ond  besoa* 
ders  die  Spitse  bei  Verstopfoog  leicht  reinigen.  Je  nach  der 
angeschraubten  Spitse  wird  der  Nebel  in  grosserer  oder  gerin- 
gerer Menge  erzeugt ;  auch  durch  mehr  oder  weniger  hSnfiges 
Pumpen  kann  er  vermehrt  oder  vermindert  werden.  Die  Quan« 
titfitdes  Flüssigkeitsstaobes  ist  in  meinem  Apparat  bei  weitem 
reichlicher  als  in  dem  Sales*Gi  rons'scheu ;  In  derselben 
Zeit  kann  das  2^3  und  selbst  noch  Mehrfache  des  letsleren 
ersengt  und  der  Staub  mehrere  Fuss  weit  Aber  die  Trommel 
hinausgeworfen  werden.  Herr  Professor  Traube  liess  som 
Apparat  auch  ein  Aosatsröhrcheo  mit  mehreren  feinen  Ausfloss- 
öCTnungen  anfertigen;  die  Flüssigkeit,  welche  hier  in  mehreren 
Strahlen  ausströmt,  ergiebt  einen  ganz  besonders  reichlichen 
Nebel.  Der  Apparat  wird  von  Herrn  Goldtdammer,  Mecha- 
niker und  Bandagisien,  hicrselbst,  Kloslerslrasso  34  wohnhaft, 
gofertigl.  Der  Preis  beUiuIl  sich  —  incl.  Vorrichtuug  iur  Lile- 
lus  DüucIjc  und  zum  Clysnia  —  auf  6—1  Klhlr. 

Der  Apparat  wird  beim  Gebrauch  an  einen  Tisch  ange- 
schraubt. Je  nach  der  Grosse  des  PaUerilen  wird  der  Tisch 
aber  bald  zu  hoch,  bald  zu  niedrig  sein  :  dit'  Kranken  werden 
deshall)  vielen  Uiibequemlichkeilen  in  ihrer  Haltung  während 
des  Einalli [iiens  ausgoselzl.  (Dieser  Uebr Island  betrifft  nicht 
nur  meinen,  sondern  auch  die  übrigen  inhalatiuns-Apparale). 
Da  es  nun  wünschenswerlh  ist,  dass  die  Kranken  in  möglichst 
bequemer  Stellung,  mit  freier  Brust,  weder  in  gebückter  noch 
gedehnter  Hallung,  am  besten  im  Stehen  inhaiiren,  so  liess 
ich  einen  Tisch  anfertigen,  der  zu  diesem  Zwecke  je  nach  der 
Grösse  des  Patienten  hoch  und  niedrig  geschraubt  werden 
kann.  Der  Tisch  besteht  aus  einem  dicken,  IVg'  laugen 
und  I'  breiten  —  also  ziemlich  schweren  —  Brette »  auf  den 
eine  oylindrische,  6"  hohe  SAnle  von     4"  Durchmesser  rnhl. 
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Die  SMe  befindet  eich  niehl  in  der  Hille  des  Brettes,  sondern 
melir  dem  vorderen  Ende  desselben  sogekelirt.  Sie  ist  bis 
len  Boden  des  Brettes  so  aosgehöhlt,  dass  ein  viereekiger 
Foss  (Kante  1%")^  weleber  oben  einen  runden  Tisch  von 
Vs— im- Dorcbmesser  tragt,  gerade  hineinpaset.  Der  >>ss 
ist  so  lang  (lO^ll'Oi  dass,  wenn  er  gans  in  die  tiohle  Siule 
hiDeiogeschoben  ist,  sein  untere»  Eode  gerade  bis  zum  Boden 
des  Brettes  reicht  und  der  Tisch  aaf  der  Säule  ruht.  Durch 
tme  eiserne  Schraube  am  oberen  Ende  der  Säule  kann  nun 
der  lisch  in  grösserer  oder  geringerer  Hölie  befestigt  werden. 

Der  Jrihülüliousliiich  wird  auf  einen  gewotiaiiclien  Tisch  ge- 
sleill;  die  Ilöho  ist  so  abgemessen,  ciass  sowohl  die  grösston 
als  die  kleinsten  Peräunen  islciiend  bequein  daran  alhmcn 
können.  Will  man  sitzend  einathmen  lassen,  so  stelle  man 
den  Inhälationstisch  auf  einen  Siuitl  und  schiebe  ihn  zu  der 
entsprechenden  Höhe  biaauT.  Das  Gefäss,  in  welches  man  die 
einzuathmende  Flüssigkeit  giesst,  steile  man  auf  dae  Brett  am 
tusse  des  Tisches. 

Was  die  Methode  des  Iniialirens  selbst  betrilTt ,  so  lasse 
ich  die  Patienten  ihre  Nase  mit  den  Fingern  verschliessen  und 
den  weit  geöffneten  Mund  nahe  der  Trommelö(Tnung  halten. 
Nach  dem  Vorschlage  des  Herrn  Prof.  Traube  lasse  ich  fer- 
ner die  Zunge  so  weit  als  möglich  aus  dem  Munde  heraus- 
strecken, wodurch  einerseits  der  Mnndraum,  andererseits  der 
Zugang  zum  Kelilkopf  selbst  erweitert  wird.  Die  Patienten, 
denen  Anfangs  das  Schiiessen  der  Nase  beschwerlich  zu  fallen 
pflegt,  gewöhnen  sich  sehr  schnell  und  ohne  Mühe  daran.  Man 
erreicht  durch  diese  Methode  den  Zweck,  die  Flüssigkeit  wirklich 
in  die  Athmungsorgane  zu  bringen ,  mit  der  grösslcn  Sicher- 
heit; denn  auf  keinem  Nebenwege  wird  hier  reine  Luft  zuge- 
fuhrt,  vielmehr  wird  ausschliesslich  eine  mit  dem  gewünsch- 
ten Heslmitlel  geeebwangerle  Atmosphäre  den  Luftwegen  dar- 
geboten  ,  und  diese  muss ,  wie  nicbt  au  bezweifeln  ist ,  ohne 
Auswahl  von  ihnen  aufgenommen  werden. 

Zum  Schluss  will  ich  bemerken ,  dass  ich  den  oben  be* 
scbriebeoeo  Inhalations-Apparat  am  April  in  derVersamm* 
fang  der  Berliner  medicinischen  Gesellschaft  vorzuzeigen  die 
£bre  baUe  ond  derseibe  als  sebr  sweckmässig  anerkannt  wurde« 
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VoD  Prot  Dr.  lof.  U.  Leroh. 
1.  Die  WieteDqoelle  in  Rodiilort. 

1.  Lage.  Die  Quelle  liegt  im  nordwestüehen  Theile  von 
BÖhmeD,  am  nördlichen  Ufer  des  Lalimitzbaches ,  etwa  drei 
Standen  von  Karlsbad  entfernt.  Sie  entspringt  an  der  Schei- 
doDg  des  Rodieforter  Basalt-  und  Etchhoefer  Granitgebirges 
am  Fusse  des  Engelberges  io  einem  sehr  anmutbigen  Tbale, 
wo  das  Vorkommen  von  Sinter*  and  Ockerabsätzen  anf  zahl- 
reiche llioeralqu eilen  hinweist.  Unter  diesen  bat  sich  die  am 
Abhänge  der  Buchkappe  entspringende,  sogenannte  Königs 
Otto«Quelle»  deren  Wasser  als  Giesshübler  SSuerüng  versendet 
wird,  bereits  einen  allgemeinen  Buf  verschafft,  und  ist  somit 
neben  der  eben  so  besprechenden  die  bemerkenswertheste. 
Diese  anter  dem  Namen  „Wiesensäoerting**  seit  den  Altesten 
Zeiten  bekannte  Onelle,  wurde  jedoch  bis  jetzt  nor  von  den 
Bewohnern  der  Umgebung,  theiJs  als  Heilmittel,  theils  als  an<- 
genehmes  erfrischendes  GetrSnk  benQlst, 

Pkjfslkalhcke  VerhäUMsae.  Die  Menge  des  Wassers,  aus 
dem  rortwfthrend  Gasblasen  in  reichlicher  Bf  enge  aafsteigen, 
ist  eine  sehr  beträchtliche.  Die  Temperatur  beträgt  11*5*  C. 
oder  9*2*  R.,  bei  einer  Lufttemperator  von  20*56*  bestimmt* 

Das  Wasser  ist  frisch  geschöpft  vollkommen  klar  und 
ungelirbt«  Es  perlt  sehr  stark  und  besitzt  zufolge  seines  Ge- 
baltes an  freier  Kohlensfture  eine  schwach  saure,  das  Lack« 
muspapier  vorfibergehend  röthende  Reaction.  Es  hat  einen  an* 
genehmen  prickelnden,  kaum  salzig  zu  nennenden  Geschmack. 
Beim  Stehen  an  der  Luft  wird  es  allmSlig  getrübt,  erlangt  da- 
durch ein  schwach  milchiges  Aussehen  und  eine  alkalische 
Heaction.  Nach  längerer  Zeit  setzt  es  eine  geringe  Menge 
gelblich  gefärbten  Niederschlags  ah.  An  der  Quelle  findet  sich 
dieser  Niederschlag  am  Abflüsse  des  Wassers  als  schwach 
gelb  gefärbter  Sinter  abgelagert.  In  wohl  verschlossenen  Fla- 
schen aufbewahrt  verändert  es  sich  dagegen  nicht. 

Das  spec.  Gew.  des  Wassers  vrurde  bei  11*5^  C.  gefun- 
den 1002. 
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3.  Die  quaUiaUti  Analffie  ergab  die  Gegenwart  folgender 
Besiaadibeile : 

Ktia,                         EisADoxyduI»  PhoiphorBiliro, 

Natron^                      Bliinganoiydoly  8«tp6t«raiar«, 

LitbioD,                       Thonerdo,      .  Borefiare, 

Ammooifek,                   Chlor,  Kohlensaare, 

Brom,  Kiegelsäure, 

St  rontinn,                      Fluor}  Organische  Substanz^ 

Magnesia,                     Schwefelsäure,  Freie  Kohlcnsuure, 

Saiierstoffnnd  StiokBtoff. 

4.  BewUate  der  quantitaiiten  Beatimmung. 

1.  In  10000  GewicblsCbeileo' Wasser  sind  enlbalten: 

t)  fixe  BtiimdlAeiU: 

Schwefel  3  anrea  Kali  0-811 

Chlorkaliuin  0262 

Kohlen  saure;;  Kali  0*721 

Kobleasaures  ISairon   8*121 

Koh]«iiMUim  Litbion   0002 

KoliUiisaiirw  Kalk  1*071 

Kohlenaaiivwr  StroDtiaa  OO06 

Koblaiiaaiir«  Magnesia  0*928 

Bas.  phosphors.  Thonerdc    «..«,.....  0012 

Knhlcnsfiures  Eiscnoxvfin!  0<^bfy 

Kolilcusttur<»?  Miinganoxydnl  OtXM 

Kieselsäure  0*576 

Organiaeb«  Substanz  0007 

Brombaliom    Spuren 

FtDorcaldiUD  

Salpeteraanrea  Kali  

Bdrsnures  Natron    •  a 

Ammoniak  •>  . 

Summe  der  fixen  Bestandtbeile:  12*678 

6/  gasßniUge  BesiMuUAeiie : 

an  Bicarbonate  gebundene  Kohlensäure  4*827 

freie  Kohlensäure  16-738 

freie  nnd  halbgebondene  KohlensSure    ....    .   .  81 'WS 

Summe  tftmmtlicber  Bestaodlbeile:  8A'M8 

Dem  Volum  nach  sind  in  10000  Ibeilea  Wasser  bei  11*5" C. 
nad  160      B.  enlhallen; 

freie  ttnd  gebundene  Koblensinre  11^14-5  C.  Z. 

bei«  Kobleaeiore  8806*1  C.  Z. 
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II.  lo  i  Pfund  =  T680  Gran  sind  enthalten  Gran: 

aj  fixe  Bes/andtfid/e:] 


Schwefelsianrcs  Kali   0239 

Chlorkaliam   -^WOl 

XoUtti8Box«8  Kali  .0607 

KohleoBamres  Natron   6*337 

Kohlensaures  Lithion  '  .   •  0-007 

Koblcnsaorer  Kalk   1  207 

Kohlensaurer  Strontian    0004 

Kohlensaure  Magnesia   0.709 

Bau.  phospbors.  Thonerde   0009 

Koblensanr««  Eiaenoi^dal   •   •  •  .   •  0K)I3 

Kohlensaarea  Manganoxydnl   0008 

Kiesabiaro   04  i2 

Organ.  Snbatans.   .    ^   0K)28 

BroHikfilHim       ....•«..•••••  Sporen 

Fluorcalcium   « 

Salpetersaures  Kali   n 

Bor:äaures  JSatron  •   » 


Snmme  d<r  fixon  Bostaodtboilos  9W 

gasßrmige  Bcstandtheile : 

an  Bicarbonatc  gebundene  Kohlensäure  .......  3*707 

freie  Kohlensinra   .  1W5 

fireie  und  balbgebondene  Koblensiore    ....    .   .  in  5«t2 

Samme  simroUicber  Bostandtheile  .*  Sti'SdB  Gran 

Bern  Volam  nach  enihält  1  Pfand  32  Gab.  Zoll  Walser 
bei         C  und  70a—  B, 

an  Ireier  nnd  balbgebnndeaer  Kobleneänre  .   .   .   «  .  88*816  Cnb.  Zoll 

an  freier  KoblensEnre   88*177    ,  » 

Das  Wasser  der  Rodisrorlcr  Wicsenquelle  hat  demiiach 
eine  dam  Giesshöbler  Siiaerling  gleiche  ZusammenseUaDg  ood 
stellt  einen  Sioerling  dar,  welcher  mit  KohlensSare  fast  ?oll- 
stfindig  gesfittigt  ist  and  sich  von  den  'starken  Matronkrenen, 
wie  I.  B.dem  Biliner*Wasser,  bei  gleichem  Reich th  um  an  freier 
Kohlensfiore  nur  darch  den  geringen  Gehalt  an  fixen  ^Bestand- 
thelien  unterscheid  et. 

II.Dio  Heilqueiieo  zu  Königswart. 

K  La§e,  Die  Quellen  liegen  etwa  eine  halbe  Stande  seit* 
wfirti  von  der  Aerarlalstrasse,  welche  die  beiden  weltberühm- 
ten Cororte  llarieabad  and  Fransensbad  verbindet,  am  5stli- 
liehen  finde  des  romantisch  gelegenen  Stfidlchens  KOnigswaH, 
Yon  Marienbad  IV4  Stande  and  von  Eger  4  Stunden  entfernt. 
Sic  cnUpringen  am  südlichen  Abhänge  des  Teplergebirges. 
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Fünf  von  ihnen,  nämlich  die  Viclors-,  Eleonoren-.  Marieo-,  Neu- 
und  BadqueJie  fintien  sich  auf  einem  sanft  geiieit<t<^n  Plflleau 
vereint,  uod  die  sechste,  die  früher  unter  dem  Namen  „Schier- 
siaerliog"  bekannte  Hichardsqncllc  sprudelt  gegeo  Osten,  etwa 
80  Klaftor  voq  diesem  Quelleolerxaio  eDtfernt,  an  die  Oberflaehe« 

SAmnÜlcbe  Quelleo  »ind  in  Hols  gefasst  uod  die  Oeker- 
nasse»  welehe  die  fOaf . ergleren  bei  ihrem  AbÜaaae  reiehllch 
abaetaeo,  deotet  aehon  die  Nalar  der  Wfisser  an, 

%  FkfftätMlUekB  rtriMUue,  Alle  aechs^  Quellen  sind  aas« 
gezeichnete  mit Rohlensäiire  überladene  Sääerliogo,  aus  denen 
sich  anter  fortwlhrendem  Brausen  und  häufig  sehr  stQrmischer 
Bewegung  eine  ungeheure  Masse  von  Gas  entwiclteit,  welches 

räch  den  Versuchenj  die  an  den  Quellen  selbst  mit  demselben 
Yorgenommen  wurden,  fast  aliein  aus  Kohlensüure  besieht. 
Betreffs  der  übrigen  i^estandtheile  zerfallen  die  Quellen  in  zwei 
Gruppen.  Die  zuerst  angefahrten  fünf  (die  Victors-,  Eleonoren-, 
Marien-,  Bad-,  und  Neuqueile)  sind  Eisensäuerlinge;  die  Bi- 
chardsquelle dagegen  stellt  einen  vollkommen  eisenfreien, 
wegen  des  reichlichen  Kohlensauregehalts  und  nicht  minder 
auch  wegen  der  Armuth  an  fixen  Bestaodtheilen  ganz  schätzons- 
werlhen  einfachen  Säuerling  dar.  Das  Wasser  dieser  Quelle 
setzt  daher  auch  am  Abflüsse  weder  Sinter  noch  Ocker  ab, 
was  bei  den  andern  reichlich  stattfindet. 

Alle  sechs  Wässer  sind  vollkommen  farblos,  klar,  stark  ' 
perlend,  gerocbloa*  Das  Wasser  der  Ricbardsquello  bat  eiOßn 
sioorllehea,  angenehm  prickelnden,  erfrischenden  Geschmack. 
Der  Geschmack  der  anderen  fünf  Wfisser  ist  ebenso  aosge- 
leichDet,  nebenbei  aber  mehr  oder  weniger  adstringirend,  tin« 
tenhaft  und  mantfestlrt  sie  so  als  Eisen  wisser. 

Daa  Wasser  der  Ricbardsqnelle  bildet  beim  Stehen  keinen 
Niederschlag,  während  sich  ans  den  übrigen  Qoellen  ein  gelbes 
Sediment  abaetst,  nnd  twar  in  offenen  Geffisseo  bald  ond  in 
verlifiltaissmlssig  grosser  Menge,  in  gut  geschlossenen  jedoch 
erst  nach  lingerer  Zeit  und  in  geringer  Menge. 

Temperatur  der  Quellen  bei  einer  Luftwärme  zwischen 
10»  und  W  C.  bestimmt: 

XUchArds-Qadl«  0  7'  C.  oder  7-7'  a 

Victors-       ,      .    .    .    .  ■  10.7*>  ^     f,   S*^  „ 

Eleonoren-    »   117    «    „   9-4^  „ 

Marin*      «   IW  ,    »  IW  ^ 

Natt«  n       ••••«••••  11*6''   n     »  n 

fiad*         .   iy>  •   «  9^  » 
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Das  speeifiscbe  Gewicht  der  QoeHen  ergab  sieh: 

Bieliardi*QoaII«      •    .    .    ,    «    .  1*0005  bei  C. 

Victors-     ^  1*0015 

Eleonoren-  ^  1*0014 

Marieo-      „   .  1  0013 

Neu-         „   .  1-0012 

Bad-        „   1<0010 


n 


n 


3.  J)ie  quMatiM  AmUjfie  ergab  foigeade  Bestaodlhelle: 
Kail,  Kohlaaalmrai 

Natron,  SchwdvMnr«,' 

Kalk,  Chlor, 
Magnedi«,  Kietels&ure. 

Hieaa  kommen  noch  in  den  fOnf  EieeDsfioerlingen : 
Tlioiiarde,  Arsen, 
BiMDozydol,  Pbospbortiim. 
Masfiaozydiil, 

4.  Uesullale  der  quantitaliven  Bestimmung. 
In  lOüOO  Theileo  Wasser  sind  eolballeii : 


Bfttandthalle. 


"TOST 


Schwefelagiumi  Ktli 
ScbwilabiMVM  Natron 
Chlorknlinm 
Cblomtrinm 

Kolileneaiire«  Natron 
Kohlensaurer  Kalk 
Kohlensaure  Magnesia 
Eobleos.  Eiaenozjdul 
Köhlens.  Manganoxydul 
Kieaeifliara 

Pboapbora,  Thooerda 
Araan 

Summe  der  fixen  Ba- 

standtheile  :  1'0829 
freie  und  balbgcbundene 

Kohltnafture  2  t -0849 


00298 

0*0055 

0  0445 
01890 
0-3720 
01354 


0-3067 


N 


0-0529 

0*0278 

0-0175; 

0-4558' 

3-28:<3: 

2-2833 

0-8542 

00481 

0*4210 


0-0697 

0-0353 

00295 
0  4823 
3-5910 
2-6582 
07445 
0*0345 
0  8058 


0  0743 
00458 

00545 
0-1970 
3  6824 
14708 
0-4748 
0  0208 
0*8783 


0  1021 

0*0100 
00383 
0*3433 
36496 
1-7730 
0-5230 
0*0848 
0*4484 


0-0649 

00440 
0  0106 

1 3 1 
2  2798 
0  9438 
0  4510 
00150 
0*4088 


Spnreni 
wtnimaie  Bpnren« 


7-2699 


8  0306 


24-9796,23-5839 


0-3937 


6-8009 


Summe  sämmtlicher 

Bestandthcilc :  88*1078 
-wirklich  freie  Koblen« 

sfture  20-7070 
freie  Kohlensäure  in  C.Z.  10936 


26  1382  23  7170 


38*8495 

21-9792 
11632 


81*6147 

19-7680 
10423 


38>53I9 

23-4790 
12582 


30-6179 

20-7590 
11026 


4*8566 

12' 1625 


17*0181 

10  2220 
5431 
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In  l  Civil  Pfund  =  16  Unzen  =  7680  Gran  sind  enthal- 
ten Gran: 


biötuircri-' 

Vtctora-  1  £lcouoteu- 

Marlen- 

Bad-  ' 

Quellt 

Schwefelsaures  Kali 

00229 

00405 

0*0535 

0*0571 

00784 

00498 

Schwefelsaurdd  Ntttron 

00352 

Uilorkafiam 

0*0013 

0*0209 

0  027f 

0  0077 

0*0838 

CUornatrism 

00343 

o-oias 

00220 

0*0418 

0  0248 

0*0088 

KobleiiMimt  Natron 

0-U5V 

0-3501 

0  3701 

0-1513 

02637 

0*4939 

Kohlensanrer  Kalk 

0'2»50 

25210 

2-7580 

2-8281 

2*8029 

1*7509 

Köhlens.  Magnesia 

0  1040 

l-(ii44 

2  0415 

1-1296 

1-3617 

0  7249 

Kcdüena.  Eisenoxydul 

0-6560 

05718 

0-3646 

0*4017 

0  3464 

fUtAuoM.  Uaoganoxydol 

00323 

0*0285 

0*0160 

0*0186 

0-0115 

KteaeUiore 

0*2357 

03240 

0*8863 

0*8867 

0*8405 

0*3007 

Phoipbora.  Tbonerde  Spuren, 


Arsen  -  minimale  Spyrep. 


Summe  (lor  fixen  ße» 

gtandthoiie  :  0  S3f  4 
6reie  uod  halbgehundenc 

KnUeDaäore  16*1938 

5-8833 
19*1014 

f  1 
6*1<)7? 

18*1132 

49104 
80-0394 

5-3000 
18*8147 

3*7291 
8*3400 

Sammen  s&tnmtlicher 

B»-«tandtheilc  :  17*0246 

■ 

wirklii  ?!  freie  Kohlcn- 

bäurc  15*003C 
freie  KoUensftuie  C.  2.  85*0 

850747 

16  8810 
87*8 

24*2809 

15*1820 
33*4 

24*8498 

18*0320 
40*1 

23  5147 

15-9430 
35*3 

13-0700 

7  8505 
17*5 

Als  Resultat  der  vorstehenden  Analysen  ergibt  sieh,  dass 
die  KGnigswarter  Eisenquellen  sehr  hrSFiige  reine  Eisensiner- 
linge  darstellen.  Die  bedeutende  Menge  von  kohlensaurem  Ei- 
senoxydul, neben  der  geringen  Quanljtflt  anderer  Salie  and 
der  Reichlhum  an  Kohlensaare  weisen  den  Qaellen  einen  her- 
vorragenden Platz  unter  den  reineä  Eisensäuerlingen  an.  Nicht 
minder  schätzenswerth  erscheint  die  Riehardsquello  durch 
ihren  Heichthum  an  Kohlensäure  und  durch  die  geringe  Menge 
fixer  Bestancilheile ;  sie  Icann  fast  als  roinos  mit  Kohiuni^äure 
übersättigtes  Wasser  betrachtet  werden. 

Das  Vorkommen  von  Säuerlingen  ,  unter  denrn  der  eine 
vollkommen  eisenfrei  ist,  und  die  anderen  fünf  einen  verschie- 
denen Gehalt  an  kohlensaurem  Eiscooxydul  (von  0*45  bis  0.85) 
besitzen,  ist  ein  wahrer  (Juellenschatz,  der  in  der  Hand  eines 
ralionelleo  Arztes  dem  Ciemensbad  eine  Zukunft  sichert. 

Iii.  Das  Mineralwasser  auf  der  Peraikärka  bo i  Prag. 

I.  idig$.  Die  Quelle  liegt  eine  halbe  Stunde  von  Prag  an 
sfidlicben  Abhänge  des  weissen  Berges  onlerhatb  der  sogenaoa- 
teo  SteiDbrflche  und  entquillt  eioemTerraln,  welches  den  ober« 
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sten,  aus  Grauvvackeoschiefer  gebildeten  Scbichleo  der  böhmi- 
schen Siiurformalion  angehört. 

2.  Physikalische  Eigenschaften,  Das  Wasser  ist  vollkommen 
klar,  bell  und  farblos.  Der  Geschmack  ist  schwaeb  bitterlich 
saliig ;  Geruch  besitzt  es  keinen.  Beim  Sieben  ao  der  Laft 
setzen  sich  an  den  Gefässwänden  sparsame  Gasblasen  am;  ein 
Bodensatz  bildet  sieli  weder  in  offeaee,  noch  in  Torseblosse- 
nen  Geffissen. 

Die  Temperatur  der  Quelle  betrag,  bei  U*  C.  der  taft  be- 
stimmt, WC. 

Das  ßpeei/Ueke  (kwidU  Ist  bei  16«  C.  =  1-0063.  . 

9.  Die  pmHkUke  Analyse  ergab  folgende  Bestandlheile : 

Kali,  Kieselerde, 

J^itroilj  Chlor, 

Ukerde,  SehweMaSon, 

Migaeaia,  Salpetaraiore, 

Tbonerde,  KoLlensfture. 

Kisenoxydul^  Organische  SubstAnx. 

Mangatioxydul, 

4.  Heauitüle  der  quantUatiten  Bestimmung. 
1.  In  lOtXK)  Tbeilen  finden  sich: 

aJ  fixe  Bealandlheile 

Chlormagnegiam  ••••.*••••  t*S48 
Salpcter?anrc  Ms^rne??»  •••««•«  ,  2*395 
Schwefe  l.«aure,  Magnesia      ........  45*043 

Schwefelsaure  Kalkcrde  11*587 

Sokwefdaeortt  Kalt  t*707 . 

SoliwdelaaQrw  M^tfron  \  1'977 

Koblenaaores  Eisenexydol  0*013 

Kohlonsanrc^  Mnnp;anox}rdiil  ♦     .  0*02! 

Kohlen ?;niirc  Kalkcrdo  2*110 

Kohlensaures  Natron  1-597 

Tbonwde  Sparen 

Xieaetefd  lH)a8 

Organische  Sabstanz   Spaiyn 

Summe  der  fixen  Beatandtheile :  e7'Sa6 

gasförmige  ßesiamUAeUe  i 

M  KoUenalQfS   .  S-OOl 

Samme  almmtlieber  BettaadtlMile:  TS*7S9 


Digitizea  by  i^üOgle 


ChemUchi  VnUnuehung  eimger  MimralqueÜen,  91 
II.  Iii  Civil-Pfund  =  7080  Gran  sind  enlhalten: 


Cblormagnesium                                                .  1*03S 

SalpeUnrsaare  Magnesia   I  936 

8elrir«r«l8aiire  MAgnest»                                    •  S4«590 

Schwefelsaare  Kalkerdo   8-899 

ScbwefelsÄUrea  Kali    1.311 

Schwefelsaures  Natron   ,  1*426 

Kohlensaures  Eisenoxydul   .......     .  0100 

KohlensMires  &f«nganozydol    .         .    •    •    •  .0016 

Kohkomore  EaUcwd«  •    •    >   1*6S0 

KohlensaarM  Natron     .    .    .    .    .    .    .    .    •  1*S26 

Thoncrdo      •.••.•«.•■•..  Spuren 

Kieselerde   0*081 

OrgaDiMbe  Substanz   Sparen 

Sooiine  der  fixen  Bestandthetle :  52*170 

gasßrmige  BetUmdtAettet 

freie  Kohlem&aio   4*533 


Summe  a&mmtlicher  Bestaudibeiie :  56*708 

Der  qaaDUlaliven  ZasammeDsetioiig  nach  gehdrt  dieso 
Qaelle  somil  onter  die  bittersalzhSItigea  Mineralwässer  and 
dürfte  als  sobwaches  BiUerwasser  mit  Natsen  aogeweadel 
werden. 

IV.  Dan  Mineralirasser  sa  Gross-Wn&ie. 

1.  Lage.  Hio  Quelie  entspringt  in  der  Nähe  von  (iross« 
Woüic,  eines  unweit  von  Libochowitz  im  ieitmeritzer  Kreise 
gelegeoeo  Dorfes,  und  zwar  in  einer  in  geognostischor  Bczie- 
tiang  selir  einförmigen,  namücli  von  PtaeoerlKallK  gebildeten 
Gegend. 

&  t^9ikaU9cJ^JEigeimkofkn,  Das  Wasser  ist  klar  und  hell. 
Es  .bat  eine  gelbllcbe  Farbe  nnd  einen  nicht  unangenehm 
bitterlich  saikigen  Geschmack.  Es  ist  geraohlos»  Beim  Stehen 
in  olTeoen  Geflssen  wird  es  nicht  verindert;  es  setsen  sich 
an  den  Wünden  nur  sparsame  Gasblasen  an,  and  es  kommt 
Dicht  snr  Ansscheidong  eines  Bodensatxes.  —  Ebensowenig  er«- 
leidet  das  Wasser  irgend  eine  Verinderong ,  wenn  es  selbst 
durch  längere  Zelt,  in  verkorktön  Flaschen  aufbewahrt  wird. 
Das  Wasser  im  Brunnea  seigte  bei  einer  Lufttemperatur  von 
14*  C  eine  Temfieratar  von  18"  C.  Das  sf>eciflsohe  Gewicht 
des  Wassers  war  bei  23*  C*  bestimmt  =  1*019* 
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Die  giuUHaH9e  Ana^  ergab  folgende  Bestandfhtif«: 

Kali,  Broia, 

Natron,  Kohlensäure,  . 

Magnesia»  SchwefelsSure, 

Kalk,  Phofiphorsäure, 

Thooerde«  Salpetersäure, 

Eisenoxid,  Mangan, 

Kieaelerdei  Ammoniak, 

Chlor,  Organieehe  Sabttotis. 

4.  ResuUale  der  guanNtattcm  Anafyte, 

1.  In  10000  Theiten  sind  enthalten : 

9J  fixe  Bet/andtUeäe: 

Chlomatrium     .    •    .   6*904 

Chlormagneatam  9*8ie 

Sfli^vofclsaures  Kali  ,  1*547 

Schwefelsaures  Natron  95*995 

Schwefelsaure  Magnesia   60*970 

Schwefelsaurer  Kalle   16  592 

Kohlensanret  Natron  7*417 

Pbosphorsaures  Eieenoxyd  und  ThoDerde  ....  0*060 

Phoiphorsaures  Natron  Spuren 

Kieselerde   0099 

Salpeters,  Magnesia,  Mangan,  Ammoniak  und  Brom  Spuren 
Organische  Substans  0  457 

Summe  dei-  fixen  Bestandtiieiie ;    i'J9  bÜÜ 

it/  gat/ömuge  tialandlhtUe  ; 

.  Koblens&ure   \ '  .  2*801 

Sammo  sAmmtUcber  BestaadthiilA:   209*751  ' 
Ii.  In  1  Pfund  =  7680  Gran  sind  enthalten : 

uj  fixe  Benlandiheiic: 

Chlornairium   5*302 

Chlormagneäium      ,   7*535 

Sehwefelsaures  Kali   1*188 

Scbwefelsanres  Natron   75*784 

Schwefelsaure  Magnesia  \    ,     .     .  46  825 

Scliwcfelsaurer  Kalk  ,    ,  12*743 

Kohlensaures  Natron   5'ß96 

Phosphors.  Eisenoxyd  und  Thonordc   0  046 

Fbospborsanrea  Natron   Sparen 

Kieselerde   0*076 

Salpeters.  Magnesia,  Mangan,  Ammoniak  und  Brom  Spuren 

Organische  Sabstans    .    .   0*351 

Summ«  der  fixen  BeslandtheileT  153*486 

KohlanaivM   8*880 

SnaiBie  siaimtlicher  Beslandthcile  :  155*706 
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Nach  dieser  Zusainjuenselzung  enthfilt  das  Wuniccr  Mine- 
ralwasser in  einem  Civiipfund  neben  2-220  Gran  Kohlensäure 
die  ansehnliche  Menge  von  153*486  Gran  fixer  Beslandtheile, 
Nach  der  OuaDlilal  dieser  einzelnen  Beslandtheile  sieht  das 
schwefelsaure  Nalron  oben  an;  es  belrägl  in  1  Pfund  Wasser 
fast  74  liran.  Diesem  sciii  e^^st  sich  gleich  das  BiiiersaTz  mit 
47  Gran  an,  und  das  Wasser  ist  demnach  ein  starkes  bitler- 
und  glanbersalzhältiges  Mineraiwasser ,  somit  unter  die  Zahl 
der  Biüerwässnr  einzureihen. 

Vergleicht  rnan  die  Zusammensetzung  dieses  Bitterwassers 
mit  jener  der  bereits  seit  Jahren  accredilirlen  und  vielgebrauch- 
leo  Bitterwasser  Böhmens,  des  Püllnauer  and  Saidschfitxer, 
so  flodet  man  in  ihrer  Zusammensetzung  mehrfache  Abwei- 
ebangen.  Beide  enthalten  nämlich  vorzugsweise  Bittersais  ood 
etD6  kleine  Menge  Glaubersalz.  Umgekehrt  ist  dagegen  das 
Yerhältoiss  dieser  Salse  beim  Wufticer  Mineralwasser,  indem 
hier  das  Glaobersals  in  vorwiegender  Menge  vorkommt.  Neben 
diesen  ond  den  anderen  in  kleinerer  Menge  vorkommenden 
Salses  «DihSll  aber  das  Wufticer- Wasser  einen  in  Mineral« 
wlssera  sehr  schitseoswerlhen  Bestandtheil,  d.  f*  das  kohlen* 
saore  Natron.  Dieses  beträgt  in  einem  Pfunde  nabeso  6  Gran, 
eine  immerhin  nicht  onbedeuleode  Quantität«  Endlieb  erscheint 
noch  beachtenswerth  der  Mangel  an  salpetersauren  Salzen. 

Diese  gSostigen  qualitativen  und  quantitativen  Miscbnngs- 
verhiltniaae  dörften  dem  Wufiicer  Wasser  den  ersten  Plats 
unter  den  Bitterwassern  eiorSumen. 

V.  Die  Mineralquellen  su  MSeno* 

f.  Lage.  Die  zu  besprechenden  Quellen  k  irntnen  an  die 
Oberfläche  in  der*Nähe  V(jn  iMseno,  einem  malerisch  gelegenen 
Dorfe,  etwa  eine  kleine  Siuruio  von  Budin,  und  ariiierilialb 
Stunden  von  Wchvarn  und  Baiidriitz  entfernt.  F.s  sind  drei  an 
der  Zahl,  die  wenige  l  uss  vdh  einander  entspringen  und  auch 
von  einem  gemeinschaftlichen  Bassin  eingcfasst  sind. 

2.  Physikalische  Verhältnisse.  Das  Wasser  der  drei  Quellen 
ist  io  seinem  charakteristischen  Verhallen  wenig  von  einander 
verschieden.  Der  Absatz  von  Eisenocheram  Abflüsse  des  Was- 
sers dann  der  zusammenziehende  tintenhafte  Geschmack  der- 
selben  bezeichnet  sie  als  eisenhältige  Mineralwässer. 

Das  Wasser  ist  vollkommen  klar,  ongefärbl  und  gerucb* 
los,  der  Geschmack  schwach  salzig,  zusammenziehend,  tioten- 
haft;  er  tritt  bei  dem  Wasser  der  westiichen  Quelle  am  stfirk« 
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Sien,  bei  dem  der  fieilieben  «m  eehwiehsteit  hervor.  Mn  Eio- 
SGhdpfeD  kommea  nur  wenige  Gaablesen  mm  Vorsehein.  Neeli 
kursem  Stehen  in  offenen  Geflssen  werden  sie  vemiebil  nnd 
die  GensBwfinde  theilweise  damit  bedeckt.  Nneh  Ifingerer  2eit 
trObt  eich  das  Wasser  der  sfid lieben  und  westtiehen  Qoelle 
und  lagert  eineo  gelben  Bodensais  ab.  Selbst  in  geraillen 
Flaschen  ,  welche  gut  verkorkt  und  versiegelt  waren,  wurd^ 
nach  längerer  Zeit  dieser  ^elbe  Niederschlag  abgeselsL 

Daa  Wasser  der  ösllicben  Quelle  bleibt  dagegeo  auch  nach 
längerem  Sieben  unverlndert  klar  und  setzt  keinen  Bodensatz  ab. 
Die  Temperaiur  aller  drei  Oaetleo  ist  gleich  ond  cooslant 
10.5®  C.  Das  «pecifufcAe  Gewicht ^  bei  19°  C.  bestimmt»  wurde 
gefunden: 

{ür  diu   ösUiclie  Qudio  =        t  OOOd 

^    ,   sfidUcke  9  =  1-0010 

„    „   westliche  ^  =      1 0009 

9.  Die  qualUaUw  Anafy^e  ergab  als  Bestand Ihelle  der  drei 

Qoellen : 

ffali«  Kieselerde« 

Natron,  Arsen  und  AnttmoOi 

Kalkerde,  *  Schwefelsäure, 

Mttgtiesia,  Fhosphors&urc, 

TboDerdOt  Chlorwaaserstoffsiure, 

fäsenmydiil  nnd  Spnrui  v.  Mangan,  Kohlens&urc. 

4.  Resultate  der  quantUaticen  Üestimmuufj. 

1.  In  10000  Thcilen  Wasser  sind  culhallen  : 


aj  fixe  Beftanäfheitei 

Ostliebe : 

todliehe: 

wcslUeh«: 

0-070 

0-068 

0  074 

Schwefelsaures  Kali      .     .     .  • 

0235 

02 18 

Schwefelsaures  NatroD        •     •  . 

1  52(1 

1  2f)! 

ri82 

Schwefelsaurer  Kalk      .     .     .  . 

2-1)88 

2  ti38 

Schwefelsaure  Magnesia 

0-603 

0817 

0-973 

Sdiwefelsanres  EieeDoxydul  • 

02IS 

0S34 

oeie 

0  031 

0-063 

Kohlensaure  Magnesia  .     «     .  • 

0  025 

0023 

Kohlensaures  Eisenoxydul  .     ,  , 

0061 

0073 

Bas.  phosphorsaurc  Thonerdo  . 

0063 

0  074 

0  189 

0  427 

0  46T 

0*049 

Maogan,  Arseo,  Antuaoa  nnd 

orgaoistdie  Sabstuis  .... 

Spuren. 

Snoime  der  fixen  Bestsodtheile :  . 

6-130 

5*989 

6>40e 

b)  §ß^9mtge  BctteaäfkeHet 


Kuhlcnnänre  , 
freie  Kolikuaaure 


1-124 


0*132 
3-069 


Ol  40 
1-658 


Summe  s&mmüicher  Bestaudlheilo : 


7  Zot 


8-180 
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IL  In  1  (^iTü-Pfitoii  =  7680  Gran  »iod  enCbaltea: 

a/  fixe  B€Mtandtheil( : 
östliche : 


CUloroatritim  .... 
SebwefolsMroB  K«U  ,  . 
Schwdekavr«!  Matroii  •  . 
Schwefelsaanr  Kalk  • 

Schwefelsaure  Magnesia 
Scbwcfelsaurc«  Ki?enoxydul 
ioLuiik-iisaurer  Kaik  .     .  , 
KohlomMM  Magnoaui  • 
lEohlaosannB  BUaeiiozyvlat 
Bm.  pbosphortanr«  Thoncrde 

Kieselerde  

Manj'an.  Arsen,  Antimon  usi  l 


00583 
Ol  805 

1-  730 

2-  2950 
0*4623 
01635 


00439 
0*3279 


südliche : 

0  0522 

01  673 

1  186t 

0-6275 

0  4101 
0*0391 
0*0192 
0-04(19 

0-0569 
0*3587 


Wostliclio : 
0*0569 
0*1559 
0*9078 
S0360 
0-717  3 
0-4961 
0*0483 
00176 
0*0560 
0*0560 
0*2634 


or;.'aniscIie  Subbtanz        .      .  , 

iSpurcn. 

äuiume  der  iixen  Bestundthciic:  4*7080 

4*5990 

4  9200 

i/  gßt/Srmigt  BetianMeite  .* 

•a  BictfboiMle  gebimdm 

00937 
1*5890 

0  1075 
2*0370 

S«BB«  liiiinitUcber  fiastondlUUe:     6*5712          6*2817  7*0646 

Die  vorslohendo  Ualorsiicbang  ergibt  aU  tteo  baapraSoh« 
licbatOD  und  ebarakterisireadeo  Beslandtbeil  dieaer  Quellan 
daa  64Aw6felsaQre  Oxydul  und  die  nbrigeo  SoUate.  Dieae  Wisaer 
aiad  aomit  als  Eisenvitriol wSsser  sa  betraebten.  Die  wealliebe 
Qoelle  ist  die  stirkste,  sowohl  in  Bezug  aaf  ihren  Gehalt  sn 
lixeo  Bealandtbeilen  Qberbaopt,  wie  aoeb  wegen  der  grösseren 
Henge  an  wesentlichen  Selsen.  Die  aQdliche  Qoelle  ist  von 
dieser  nnr  dorob  die  geringere  Uenge  der  Bestandtbeile  vor* 
schieden;  dagegen  ontersebeidel  sich  die  Östliche  Quelle  we- 
sendich  von  beiden  anderen  durch  den  völligen  Mangel  der 
Lärboüaie  und  den  viel  geringeren  Gehalt  an  Eisenvilriol. 
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Soll  der  §.  40C^  (Strati^eselz  über  Verbredieii,  ViTiiehiH  und 
UebertreUiogea  vom  Jahre  1852)  iu  Krafl  bleiben  oder  abge- 

ADdert  werden?  "^1 

Beleuchtet  und  gewürdigt 

von  Med.  Dr.  A.  M.  Pleisobl, 
k.  k.  RtgianiDgtralh  und  einerilii1«iii  Profeiior  der  Chemie. 

^Laodaadus  Ptalo,  laudandus  Ari- 
stoleles;  prae  onioibus  teritas  colenda, 
urgenda,  intime  amaada«*  **) 

Der  allgemeinen  Verständlichkeit  wegen  ist  es  nothwcn- 
dig,  den  belrcffcnUcn  4$.  400  des  SlrafftcsuUes  über  Verbre- 
chen, Vergelicn  uml  IJcbcrlredingon  vom  Jahre  1852  wörtlich 
an  die  Sjjilze  dieser  AljlKindlmjg  /u  slcllen.    i!r  Inulel: 

nlCin  Zlnngiesfer,  sowie  überliaupt  jeder  Gewerb^mann,  der  Kocii- 
odcr  Essgescbirre  aus  Zinn«  da^  mit  Blei  gcfuLseht  hl,  verfertigt  oder  mit 
Bleisn^Ktsen  veriinnct^  ist  nebst  dem  Yerlaste  des  aus  geiüUchtem  Zione 
verfertigton  Vorrathee  dae  erste  Mal  mit  einer  Geldstrafe  von  ffinf  und 
awansig  bia  funleig  Golden  an  belegen,  bei  dem  streiten  Haie,  oder  auob 
BOgleich  bei  der  ersten  Betreloog»  wenn  er  dieses  schädliche  Gewerbe  län- 
ger getrieben  odor  von  dem  aus  dem  fälschten  Metalle  verfertigten  Ge- 
jächirro  viql  verkauft,  oder  wenn  .Tütii md  dadurch  un  seiner  Gesundheit 
wirklich  Schaden  gelitten  hat,  ist  er  niit  dein  Gowerbsvcrlustc  zu  bestrafen.'* 

Der  Gegensl.irid  ist  wic-liti;^  uml  verdient  und  erfordert 
eine  umsichtige  und  vicbcilige  Piüfuog. 

Um  auf  die  vurliegenUe  Hauplfrdge  des  g.  406  eine  geoö* 
gende  und  gegründete  Antwort  geben  zu  können,  sind  einige 
Vorfragen  zn  stellen  und  omsichtig  zu  nntersuchen.  ^  Die. 
wichtigste  dieser  Vorfragen  lautet: 


*)E!niflje  Bruchstücke  dioj^er  Ahhan  llim;:  wurden  in  der  Plenar»Ver- 
sammlung  des  Dortorci»-Collegiums  der  med.  Facultät  iu  Wieu  am  10. 
MSrx  186t  TorgctrHgen. 

••)Da  ich  —  um  der  Wuhrheil  Baliu  zu  brechen  —  in  dieser  Abliuiid» 
lang  anf  manchen  Seiten  anangenehm  berfihren  und  wehe  thun  maeote, 
möge  mir  gestattet  aeini  au  meiner  Entschuldigung  und  Rechtfertigung 
gleich  anfangs  die  obigen  alten  Brmahnnnesworte  Toraasanschicken. 
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,,Wird  das  Bl«i  darch  v^rdÖDiite  Essigsiare  an«  dem  mii 
Blei  ▼ersetften  Zinne  aofgelöst,  oder  Wirdes  oicbt  aufgelös^t?*' 

Diese  liocliwicli(ige  Frage,  deren  Beantwortung  ich  htuic 
versuchen  will,  hangt  mit  dem  §.  400  auf  das  Innigste  ^^uäalilUleQ, 
mit  ihr  steht  und  fallt  er. 

Eh  dürfte  nicht  unzweckinässig  sein,  einige  geschioJUlkhe 
Data  vorauszuschicken,  um  eine  Uebersicht  des  gaiueti  Gegen« 
Standes  zu  gewinnen,  und  um  die  verschiedenen  iiierüber  herr- 
schenden Ansichten  etwas  näher  kennen  zu  lernen. 

Es  ist  aligemein  anerkannt,  dass  die  (leschirre,  a\  denen 
Speisen  und  Gelränke  bereitet  oder  aufbewahrt  werden,  anl 
die  gut«  oder  schlechte  Beschallenheil  dieser  Nahrunscsmittei 
einen  wesentlichen,  wichtigen  Einfluss  haben,  so  dass  der 
mildeste  NalirungsstuCr  in  einem  schlechten  Geschirre  zube- 
reitet oder  aufbewahrt,  zu  einem  sehr  heftigen  Gifte  werden 
kann,  wie  Kalle  der  Art  leider  nicht  seilen  schon  vorgekommen 
sind,  (ls  uab  eine  Zeit,  wo  die  AiisliUlun^  einer  Uraut  ohne  eine 
belräcli lliciie  Beigabe  von  zinnernen  Küchengerathschaften  als 
unvollständig  betrachtet  wurde;  eine  Zeit,  wo  jede  Hausfrau 
auf  die  stattliche  Ausschmückung  ihrer  Küche  mit  blank  ge- 
scheuerten zinnernen  Schusseln,  Tellern«  Kannen  ailer  Art 
grosse  ^Stöciie  hielt.  Ueberrestc  davon  erinnere  ich  mich 
noch  in  meinen  frühesten  Lebensjahren  gesehen  zu  haben. 
Diane  Zeit  ist  vorüber.  An  die  Stelle  de^  Zinngeschirree  ist 
das  Biediiciie  und  reinliche  Porzellain,  Wedgwood  u.  s.  w.  ge* 
treten  und  somit  die  auigebreiiete  und  vielfache  Anwendung  des 
ZiBoea  in  den  Haoabaltungen  aebr  bedeutend  vermindert  worden. 

Wenn  heut  xu  Tage  die  Anwendung  zinnerner  Essge- 
acbirre  aiicb  in  qnantltatlver  Hinsicht  eine  bedeutende  Ver- 
mindevung  erlitten  hat,  ao  haben  die  urzümkn  GefSsse  ihre 
Bedeutung  beibebalten,  und  in  aoferne  ist  die  Wichtigkeit  des 
Zinnea  In  medicinisch-polizeiiicher  Hinsicht  wenigstens  die* 
selbe  geblieben,  als  ehedem,  we6n  man  nicht  sagen  will,  sie 
sei  noch  viel  wichtiger  geworden. 

Auch  in  Hinsicht  des  Zinnee  hatte  ich  so  manchen  harten 
Kampf  au  bestehen,  indem  mir  daa  Loos  zu  Thell  wurde,  die 
Memiekieeke  Regierung  und  die  von  ihr  hierüber  erlassenen 
und  bestehenden  Geeette  gegen  so  manche  Neuerungeo,  Vor- 
sehläge und  sein  acllende  Verbesserungen  u,  s.  w«,  ja  sogar 
gegen  Anträge  zur  Aenderung  der  hierfiber  beatebenden  Gesetze 
SU  vertheldigen  und  zu  rechtfertigen.  Nun  ich  habe  gethan, 
wss  ich  thun  konnte,  und  glaube  der  Wissenschaft  gegeben 
Or%.  Auel,  8d«  ULXV.  7 
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CO  haben,  was  ihr  gehflhrt,  habe  den  Worten  Anderer  (wenn  auch 
sogenannter  Aui»iUlUn)  nicht  blindlings  geglaubt,  sondern  die 
Natnr  gerragt  und  habe  das  Experiment  enlteheiden  laasen. 

Ait  Professor  der  Chemie  an  der  medic.  FacuUit  wnr* 
den  mir  nach  damaliger  gesetzlicher  Anordnung  alle  F&lle  der 
Art  zur  Untersuchung  und  Begutachtung  sogetheilt  und  da 
Kochgefasse  und  Kuchengescbirre  insbesondere  Im  Lelien  eine 
sehr  wichtige  Rolle  spielen,  so  wurde  ich  in  dieser  Hinsicht 
häufig  in  Anspruch  genommen.  Ich  mussle  aus  Amtspflicht 
irdene  Kochgcbchirre  hinsichllich  ihrer  liteiglasur  untersuchen, 
ich  liatLc  so  manches  Gulaclilen  abzugeben  über  kupferne  Koch 
geschirre  und  ifne  Verzinnung  und  war  häufig  veranianät,  mich 
amtlich  zu  aussein  über  die  Zu  lässig  keil  der  Versetzung  des 
Zinnen  nnl  Ülti,  die  von  vielen  Seiten  her  vorgeschlagen  und 
empfühlen  wurde  und  für  die  tnan  wichtige  Autoritäten  anzu- 
führen wussle  I.  B.  V  a  u  q  u  e  I  i  n,  Proust,  B  e  r  z  e  I  i  u  s  u.  A. 

Oer  Wicbtiglceil  des  Gegenstandes  wegen  war  es  meine 
Pßiehi^  mit  aller  möglichen  Umsicht  und  Unbefangenheit  zu 
Werke  zu  ^ehen,  die  nülingen  Versuche  ohne  vorgefasste  Mei- 
nung anzuslellen,  die  Ergebnissr»  derselben  richtig  zu  deuten, 
und  /war  dieses  um  so  luehr,  als  sich  bald  herausstellte,  das» 
meine  ^  ersuche  HesuUate  lielerlen,  weiche  mit  den  Angaben 
ari(ierf!r  ausgezeichneter  Fachmänner  da  und  dort  nicht  über- 
einstunroten.  Beleuchtung  und  Belehrung  Ihalen  noth.  Nicht 
etwa  ein  Pruritus  scribendi  aul  contradicendi  gab  mir  die  Fe« 
der  in  die  Hand,  sondern  die  Nothwendigkeil  und  ineino  AmlH' 
*  ppichf,  die  nötliige  Belehrung  hieiüher  zu  geben  und  zu  ver- 
breiten.   So  entstanden  folgende  Abhandtungen  von  mir : 

1.  sUeber  die  Bteiglasur  der  gewöhnlichen  Töpfergeschirre  and  ihre 
nachlheilif^Q  Einwirkang  auf  den  monBchlichea  Orgaaiauiiia.'  (t£«d*  Jahrb« 
des  k.  k.  usterr.  Staates  ffir  das  Jahr  1348). 

2.  «Unverzionte  kupferne  Kocbgeschirref  auch  wenn  sie  sehr  rein 
gehalten  ind  mit  grösster  Sorgfalt  behandelt  werdMi,  sind  ffir  die  6e- 
enndfaelt  neehtheilig.**  <Zeitaclirift  der  k.  k*  GeseHscbaft  der  AersCe  in 
Wien  1853). 

3.  nKupfer  ist  Gift  und  unverzinntes  oder  schlecht  verzinntes  kupfer- 
nes Koch-Geschirr  getundbeitssch&dUch."  (Prager  Vierte^ahracbtih  Bd* 
LXVIII.;  endlieh 

4.  vUeber  verschiedene  Legiruugen  des  Zinses  mit  Blei  und  insbe- 
sondere fiber  die  Auflöslicbkeit  des  Bleies  durch  Essigsäure  aus  dem  mit 
Blei  Teraetitea  Zinne.*  (Sitsangeberichte  der  kalaerL  Akademie  der  Wie» 
eentchaften.  Wien  ISO.  Bd.  XLIII  S.  666)^  wobei  ronitgewelio  der  ekeni- 
sehe  Tbeil  berücksichtiget  wurde,  während  hier  der  mediciniscb-poliaei* 
liehe  Standpanct  and  SanitftterQckeiehtea  rorwaltend  in  Betracht  kommen 
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iiiidBwmg«baBd«iiid/*  Des  ZanammeDbaDgefl,  der  Deatli<}hkeit  nnd 
der  wisseDsebarilicbeD  BegrQnduDg  wegen  war  es  nolhwjradig 
Eioigea  ?oii  dorther  su  eDtlebnen« 

Es  niuss  gleicb  Anfangs  bemerkl  werden,  daaa  tod  den 
Veronreioigungen  und  Yerfälaobongen  dea  Zienea  dorob  Anti- 
aoB,  Kopfer»  Zink  u.  a.  w.  abaiebtlich  niekt  geredet  werden 
wllit  aondem  nur  das  Blei  in  näbere  Betrachtung  gezogen  wer«  . 
den  soll,  und  twar  wieder  nur  in  Bezog  auf  Gefässe,  in  denen 
Gennas  mittel,  Speisen,  Getränke,  Rfedieinen  bereitet,  aufbewahrt 
oder  genossen  werden,  daher  WascbschOsseln,  Leibscbilsseln, 
Spocksebalen,  u.  s.  w,  aus  Blei-Zinn  ausser  Betracht  bleiben. 

Ich  beschränke  mich  diesmal  bloss  auf  die  Essigsäure, 
weil  in  den  allermeisten  Fällen, 'wo  su  den  Speisen  oder  Ge- 
tränken eine  vegetabiliache  Säure  zugesetzt  wird,  Essigsäure 
in  Anwendung  kommt,  welche  mit  Bleioxyd  im  Wasser  leicht 
Idsliche  Verbindungen  bildet,  während  andere  vegetabilische 
Sauren,  z.  B.  Aepfelsäurc ,  Citroneiisäure ,  Weinsleinsaure 
u.  9.  w.  mit  Bleioxyd  im  Wasser  hchwcr  oder  gar  unlösliche 
Vei i>indungeii  ddifeU^JIen. 

Was  hier  von  de»  Essigsäure  gesagt  wird,  dürfte  viel- 
leicht mulalis  mulandis  auch  von  der  Mikhuäure  gelten,  die 
ziemlich  weit  verbreitet  ist,  häufig  in  sauerer  Milch,  in  Sauer- 
iiraul  u.  s.  w.  genossen  wird  ,  und  mit  dem  Bieioxjd  eine 
im  Wasser  leicht  lösliche  Verbindung  eingeht. 

Hoher  Wichtigkeit  des  < iegenstandes  wegen  waren  um 
das  W  ülil  ihrer  Unterthanen  besorgte  Regierungen,  unter  de- 
nen die  k.  k.  österreichische  wohl  oben  ansteht,  von  je  her  be- 
inüssiget,  durch  Verordnungen  dalun  zu  wirken,  dass  schlechte 
zinnerne  Geschirre  nicht  verfertiget  werden  sollen.  Um  die- 
ses  anschaulicii  zu  machen,  seien  mir  einige  Hiickblickc  in  die 
Vergangenheit  erlaubt. 

Durch  ein  Mandat  für  Ober*Oesterreich  vom  22.  Marz  1569, 
kandgemachl  in  Unter- Oesterreich  den  1.  April  ld69  (wahr- 
scheinlich das  älteste  Documeot  der  Art)  wurde  schon  verordnet: 

„Die  Zinngieser  sollen  gerechtes  Zinn  und  nach  der  Wiener  Probe 
n&mlich  auf  10  Pfd.  Zinn  nicht  mehr  Blei  zusetzen,  als  1  Pfd,  auf  Einen 
Ceotner  10  Pfd.  bei  Entpptziing  der  Elire  und  des  Hau  ] werkes." 

Im  Jahre  1710  Ns  urde  den  Zinngiessern  bei  schwerer  Strafe 
verboten,  mehr  IJlei  cds  10  Procent  dem  Zinne  zuzusetzen. 

£in  kais.  Patent  von)  26.  October  1/70  befielilt: 

»Di«;  Zi n n :!!os^i  i-  in  den  Erbländern  dahin  zu   verhaken,  die  neue 

Zinnarhfcit  au.s  purem  und  reinem  Zinne  ohne  den  mindesten  Zusatz  von  Blei 

xo  verlttriigen.** 

r 
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Das  ist  als  Aohaitspanek  wohl  sa  beachten  aod  fest  sa 
halten. 

Das  hohe  Hofdeeret  vom  90.  April  1771  nnd  vom  %  An« 
gost  1773,  worin 

nzain  allgemeioen  Besten  eine  der  Greiandheit  gans  nnsebidliehe 
VernnmiiigMrt  Mosa  mit  reinem  Zinne  allgemein  in  den  k.  k,  Erbl&ndem 
eingeffihrt,  daher  die  feine  Verzinnung  aller  kupfernen  Greaehirre  gesctz- 
mliaaig  angeordnet,  und  alle  andere  Verzinnung  mit  Zusatz  des  Bleies 
oder  anderer  der  Cosundheit  echädlldien  Ingredienzien  schärfest  unter- 
sagt wurde,"  habe  ich  an  einem  andern  Orte  schon  angeführt. 

Die  hohe  Verordüung  vorn  8,  Juli  1775  besagt: 

»Diojorntren  GefSsse,  worin  Speise,  Traniv  oder  Medicin  für  die  Men- 
schen zubereitit,  aufbewrtlirt  oder  {/enogsen  wird,  wie  auch  die  chirurgi- 
schen Instrumoote  iiiüfisea  unumguugUch  aus  reinem  Ziune  noch  ferner 
▼ellertiget  werden  nnd  die  Einfohr  der  aif»  Termiaclitem  Zinne  yeilerligten 
Waaren  ans  der  Fremde  ist  keiaeawege  zu  gestatten.* 

Mit  VerordDuog  Prag  vom  8.  Nov.  1784  wurde  befohlen, 
«das«  anf  die  genaaeste  Beobaebtiing  der  iur  die  Erhaltung  der  mensch« 
liehen  Gesundheit  sehr  erspriesslichen  Verordnung  vom  fi.  Juli  177|i 
(e>  oben)  die  sorgsamste  Obsicht  zu  traj^cn  sei." 

Im  Gesetzbuche  über  Verbrechen  und  schwere  Polizei- 
üebertretungen  vom  Jahre  1803  Tbl.  Hg.  169  ist  die  Strafe  über 
die  Verfälschung  des  Zinnes  enthalten  und  näher  bestimmt. 

Im  Slrafgeaetse  vom  27.  M^^i  1852  lautet  der  §.  406  wört- 
lich, wie  er  oben  angeführt  ist. 

So  geschah  von  Seite  der  weisen  Gesetzgebung  Oester« 
reiobs  Alles,  was  geschehen  konnte,  am  das  Gesundheitswohl 
der  Menschen  von  dieser  Seite  her  zu  schfitsen. 

Anderwärts  war  man  weniger  streng  und  gestattet  noch 
immer  einigen  Bleisusats. 

£s  dürfte  nicht  unsweckmfissig  sein,  die  Ansichten  eini- 
ger Älterer  Chemiker  hinsichtlich  des  Zinnes  und  sefner  Ei- 
genschaften vorausiuschicken,  um  einen  geschichtlichen  Ue- 
berblick  zu  gewinnen. 

Bei  Tob.  Bergmann  (Opuscula  physica  et  oheroica.  Vol. 
II,  pag.  384.  Upsalae  1780}  heisst  es:  De  praecipitatis  melalli- 
eis:  „Ex  acido  salis  stannnm  ope  piumbi  In  eonspeotum  venit 
forma  complela  instructum  (d.  h.  metallisch).*'  Aehnliches  fin« 
del  sich  bei  Wenzel  und  Lei  Klaproth.  —  Buchholz 
Sd^l  (Grundribü  der  Chemie.  Halle  und  Berlin,  lÖÜÜ  1hl.  Ii, 
S.  572):  «Blei  und  Zink  fällen  aus  deu  mciäleu  /^ionsaUeo  metallisches 
Zinn  oder  ein  weissoa  o^tyd-ahnliehes  Pulver.* 

Was  sagen  die  neueren  Chemiker  hierüber?  Im  Jahre 
1801  machte  Vauqueiin  äeiue  Verbuche  über  däb  VürhaUeo 
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der  Mischungen  von  Blei  und  Zinn  zum  Weinessig,  Wein  und 
Oel  beiiannt  (Dr.  Nicol.  Schorers  allti.  lonnia!  d.  Chemie, 
B.  6  8.31(5.  ISO!),  und  zog  aus  seinii  Arbeit  den  Schiuss,  »dass 
der  WeiDen>!;^'^  auf  tlns  in  dt'ii  Legirufifren  sich  befindende  Blei  nur  wenig 
wirkt,  weun  die  Quantität  diese«  Metallet«  niciit  über  die  bestimmten 
Ghr«0E6n  g«ht  «od  das  Yerhiltiiisa  von  17  und  18  BUi  anf  68  nnd  88  Zinn, 
waidiaa  toq  dem  Conteil  angenommeii  word«»  iat,  keine  nachtheiligen 
Folgen  fOr  die  Oeaundfaelt  befürchten  I&eBt.* 

Proast  machte  im  Jahre  1803  seiae  UotersachaDgea 
fiber  die  YersiDoiiDg  des  Kapfers,  Ober  die  zinaernen  Gefasse 
ood  die  Glaear  bekaaot  (G  e  b  1  e  n's  allg.  Journal  d.  Chemie. 
B.  3f  S.  140)  ood  sagt:  «Beim  Nachdenken  Aber  diese  nnerwarteten 
Resultate,  die  offenbar  darthnn,  dass  das  Blei,  welches  sonst  in  Essig 
leicht  anflöslicb  ist,  in  Verbind nng  mit  Zinn  gar  nicht  aufgelöst  umrde^  wird 
man  jetzt  sagen,  daas  aie  der  Theorie  nach  schon  voran sznsetzen  gewesen 
wären  und  in  der  That  ist  es  unbezwcifelt,  dass  das  Zinn  weit  leichter  oxy- 
dirbar  und  weit  aufloslicher  ist,  als  das  Blei|  so  wie  es  bekannt  ist.  dms 
da»  BM  au9  teiner  Außsung  durch  Zimt  gef&llt  werde.*  Auf  eine  so  wich- 

lige  A ulnntät,  wie  jene  P  r  o  u s  t"s  sich  stützend,  konnte  Gummi 
(Schweiggers  Journal  für  Chemie  und  i'iiyi^ik,  Ii.  G,  S.  225, 
181*2)  wohl  auftreten  üiui  die  Unschädlichkeit  der  mit  Blei 
versetzten  KinneroeD  Gelasse  gegen  Dr.  iVl.  B.  ü  ir  scii  ver- 
tbeidigen. 

Fischer  machte  im  J.  1817  Versuche  über  die  Wirkung 
einiger  Säuren  auf  Blei  und  Zinn,  über  die  Ansscheidung  des 
einen  durch  das  andere  Metall  aus  den  Aull  isun^^en  in  diesen 
Säuren  (Schweigger's  Journal  für  Cfjcniie  und  Physik.  Band 
20,  S.  51  u.  s.  w.)  bekannt.  wird  genügen,  nur  in  Kurzem 
jene  Hesuitate  anzuführen,  welche  er  mit  Essigsäure  erhielt. 
Er  sagte  I.  C.  S.  52:  ,,Wenn  Essigsäure  aui  ein  Ocwefigt  von  fein  ge- 
feiltem Blei  unf!  Zinn  einwirkt,  so  wird  neben  dem  Zinne  auch  Blei  auf- 
gelust  und  zwar  selbst  dann,  wenn  das  letztere  Metall  nur  V,6  oder  Vk,  des 
Gemenges  beträgt.  Dieses  ist  selbst  beim  distillirleu  Essig  der  F'all,  wenn 
er  mit  diesen  Gemenge  ein  jNiar  Mal  anftoebt.  8.  Dagegen  bildet  sich  nach 
Fiseher  k«ne  Spar  "von  einer  BleianflOsnng,  wenn  beide  Melalle  sn* 
ianunenfichmelzen)  also  chemisch  gemischt  sind  nnd  zwar  selbst  dann  nicht, 
wenn  das  Veh&ltniss  des  Bleies  zum  Zinn  =  1:1  ist.  6.  Wenn  ein  Zinn- 
blatt in  einer  starken  Auflo-sung  von  essigsaurem  Blei  (mit  Uebor^^rhn  "s 
an  S&ure  gestellt  wird),  so  überzieht  es  sich  bald  mit  metallischem  Ülei 
nnd  die  Auflösung  wirkt  als  zinnhaltig  auf  die  Goidautlösuog.  Der  Ge- 
halt an  Zinn  nimmt  zwar  immer  su,  ohne  dassjedoehdie  AnSSsnngirel  von 
Blei  wird.**  Betrachtet  maa  diese  Sache .  bloss  vom  wiasen- 
ebartlfeheD  Gesichtspaocte  aus,  so  bat  sie  gewiss  viel  lote* 
resse ;  betrachtet  man  sie  aber  lo  Sanüätsrüekskhlen,  so  ist  sie 
aozweifelhaft  von  sehr  bober  Wichtigkeit. 
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Buch  II  er  sagt  in  seiner  übrigens  noch  immer  braucli» 
baren  und  weit  verhreitelen  Toxikologie  beim  Zinne  S.  511: 

„Man  war  zwar  immer  uer  M<»inang,  dass  der  Bieigchalt  des  Zinne? 
an  diesen  (8Chlin)ineo).ZaraHen  Schuld  »ei;  allein  Proust,  Gummi  und 
Fiseh«r  balwii  doreh  genaue  Ywrsiiche  aoiMr  allen  Zweifel  geseilt, 
dass  Yegetabüiscbe  Sinran  ans  dem  mit  Blei  legirten  ZuiUt  wenn  aaoh 
der  Bleigehalt  bcdentend  grössser  ist  als  in  dem  Probezinne,  immer  nv 
ZinOf  nie  aber  eine  8pur  Blei  auflösen,  ja,  dass  sogar  eine  Bleianflösung 
in  einem  rinnernen  Gefäfsc!  das  Blei  ah>^('t7f  nnd  »ich  in  eine  Zinrifinfl«!- 
sung  verwandelt,  weil  die  chemische  Verwandschaft  des  Zinnes  zum  Sauer- 
stoff unter  der  Mitwirkung  der  Sänre  grösser  ist,  als  jene  des  Bleies ;  da-* 
htx  iet  (etebe  dessen  Gmndriss  der  Chemie,  1830.  S.  582)  ein  gewisser  Blel- 
sieate  bei  den  für  JLUdien-  und  Tisebgeritbsebafteii  bestimmten  Zinne  po* 
UseUicb  gestattet** 

Bei  B  e  r  s  e  l  i  a  8  (Lehrbooh  der  Chemie  1636. 4  Aoflage/ 
3.  B.  a  325)  heiftst  es  : 

i^Qch  ist  alles  TOn  den  Zian/^iessem  verarbeitete  Zinn  mit  etwas 
Blei  versetzt ;  das  Zinn,  welches  zw  Gefässen  vprarbeitet  wird,  kann  in 
Schweden  von  dreierlei  Art  sein:  a)  4  slemplif»es,  welches  S^/p  B'«?'.  — 
8  stempliges,  welches  17%  Blei,  —  c)  2  etemplifre?,  welches  die  Hälfte 
Blei  enthält,  das  man  jedoch  nur  zu  kleinen  Arbeiten,  wie  sn  Spielsachen 
und  Ihnlichen  Dingen  gebrauchen  darf.*** 

Endlich  iät  m  den  meisten  und  neuesten  Lehrbuchern, 
Handbjjchern  u.  s.  vv.  der  Chemie  zu  lesen,  dass  das  Blei 
durch  Zinn  metallisch,  nach  F.inigcn  sogar  in  Dendriten  als 
Bleibaum  gefällt  werde.  Als  Belege  hiezu  wird  es  wolil  ge- 
nügen, nur  noch  2  Werke  n.imenllich  anzulührcn.  Leopold 
Gmelin  sagt  in  seuieui  übrigens  classischen  Handbuche  der 
Chemie, /»'w/)^'  AnHago.  B.  3.  6.  107,  Heidelberg.  1853: 

„Ihre  waö.H«;i  Ige  i.osung  (der  Bleioxydsaize)  wird  in  metallischen 
Dendriten  als  Bieil/auiny  urüor  Satumi,  gefällt  durch  Zink,  Cadmium,  Zinn 
nnd  langsam  durch  Eisen." 

Und  bei  Re  gn  a  a  U  (Lehrbuch  der  Chemie,  aas  dem  Frau- 
sdsischeo  QbersetsC  voo  Strecker,  4.  verbesserte  AoQage, 
B.  1,  S.  530.  Braunschweig  1858)  beisst  es: 

„Eisen,  Zink  oad  Zinn  fUien  das  Blei  aiie  den  L9anngmi  der  Ble!«> 
oiydialze." 

Hiebei  drangt  sich  UDwilLkfiriioh  die  Frage  auf,  wie  es 
doch  kommen  mochte,  dass  ein  leicht  anzustellender  und  ans« 
fttbrbarer  Versuch  nicht  angestellt,  sondern  bona  fide  als  rieh* 
tig  angenommen,  nachgeschrieben  und  weiter  verbreitet  wurde. 
Und  somit  habe  ich  selbst  in  den  obigen  Gitaten  alle  Waffen 
gegen  mich  aufgestellt  und  auf  den  Kampfplatz  geführt;  ich 
muss  mich  also  su  meiner  eigenen  Vertheidi^un^  auch  tun 
fl^affen  umsehen. 
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1d  dem  bisher  AogefQbrieii  liegt  ee  klar  osd  deutlioli  for 
Aegeo,  dass  die  Heinangeo  und  Behauptttogen  der  geDaaoten 
neaereo  Chemiker  ?oo  Vaoquelin  1801  angefangeo  bia  1863 
heraof  mit  den  Aasapr&cben  der  Alteren  Natorforseber  im  Wi- 
derapruehe  stehen.  In  den  ErfahrungswiaaeDscbafteo  gilt  aller- 
dings ond  mit  vollem  ft'eebte  der  Grnndaats:  dies  diem  dopet, 
wovon  der  Zustand  der  NatvrwisaensGharten  In  unseren  Ta* 
gen  ein  ao  gUnieadea,  erfreuliches  und  ehrenvolles  Zeugniss 
liefert  Allein  Fille  der  Art,  wo  die  spätere  Zeit  sich  kluger 
wfihnand  die  Ansichten  und  Meinungen  der  Vorgänger  in  der 
Wissenschaft  verwarf  und  wo  eine  noch  spätere  Zeit  die  An- 
sichten der  ehrwürdigen  Altvordern  als  die  richtigeren  recht- 
fertigte, sind  schon  vorgekommen.  Man  errinnert  sich  hier 
UOwillkßhriich  an  die  Meteorsteine,  deren  HorjbrcilJen  uu^  der 
Atmosphäre  das  AUerlhuai  wohl  kannte,  die  spüLere  Zeit  aber 
gänzlich  laugncle  und  es  als  I'abtl  erklärte,  das  achtzehnte 
Jahrhundert  jedoch  es  wieder  bestätigte  und  ausser  allen  Zwei- 
fel setzte. 

Man  wird  hoffentlich  die  obigen  langen  Citate  enlscbul- 
digeo.  Ich  musste  nie  umständlich  anfuhren,  woii  man  sich 
vielseitig  auf  diese  Data  beruft  und  weil  ich  schon  mehrmal  in 
f^rag  und  in  Wien  auf  ämtlichem  Wege  veranlasst  und  genöthigt 
war  sie  zu  widerlegen ^  indem  sie  als  Beweisgründe  angeführt 
wurden,  um  die  Nothwendigkeit  einer  Abündcrum;  der  beste- 
henden und  hieher  Bezug  hybcnden  oben  angefüiirten  Gesetze 
zn  erweis?en.  Ich  habe  hier  immer  die  Behauptung  der  Geg- 
ner möglichst  würtlicl)  cUirt,  und  bemerke  es  ausdrücklich, 
um  dem  Vorwurfe  auszuweielien,  als  hätte  ich  einen  unrechten 
Sinn  hinein  gelegt.  Wenn  ich  aber  ipsissima  verba  anführe, 
so  kann  jeder  Leser  ein  eigenes  ürtheil  sich  bilden  und  se- 
hen, wer  Recht  hat.  Wenn  ich  daher  die  Feder  ergreife,  um 
diesen  für  das  Gesundbeitswohl  der  Menschen  so  wichtigen 
Gegenstand  öffentlich  zu  besprechen  und  in's  rechte  Licht  zu 
stellen,  so  bin  ich  weit  entfernt,  irgend  Jemand  nahe  treten 
oder  beleidigen  zu  wollen;  mir  iat  es- immer  nur  um  die 
Wakrlteit  zu  tbuo.  Ja,  ich  rechne  es  mir  zur  Ehre,  dass  ei- 
nige der  Herren  Gegner,  die  leider  nicht  mehr  unter  den  Le- 
idenden wandeln,  meine  persönlichen  Freunde  waren,  die  ich 
hoehacht«  und  schfitse.  Man  könnte  vielleioht  fragen,  warum 
ieh  nicht  schon  fr6her  öffentlich  gesprochen  habe.  Hierauf 
rauas  ich  m  meiner  Entschuldigung  sagen,  dass  mir  in  den 
SCfirmeo  des  Jahres  1848  Acten  und  Protokolle  abhanden  ge- 
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kommen  tiod ,  ood  ohoe  die  odthigeo  Belege  oed'  bloss  tos 
dem  Gedächtoisse  koDOle  und  wollte  ich  nicht  schreiben.  Nnn 
bin  ich  endlich  der  allernfithtgsteo  Belege  wieder  habhaft  ge- 
worden und  will  nicht  länger  mehr  schweigen,  am  nicht  am 

Ende  wohl  gar  hierüber  schweigend  aas  dem  Leben  sn  sehei* 
den.  Ich  will  reden  im  Interesse  der  Wissenschaft  und  des 
Siddles  ;  will  reden,  weil  ich  glaube,  hiezu  verpflichlel  zu  sein 
wegen  meiner  innegehabten  Stellung  als  öfTentlicher  Lehrer 
und  als  gewesener  Referent  in  ähnlichen  Angelegenheiten  bei 
der  medicinischcn  Facultät.  dem  es  obliegt,  die  Regierung  und 
die  Facultät  2u  rrrif/ridi^m  und  zu  rechtfertigen,  wenn  sie  Vor- 
scblätre  zur  Abänderung  der  betrefTenden  (iesetze  bisher  zu- 
rück <;e\vitsen  hüben  und  verplliclilet,  £u  zeigen,  aus  welcbeo 
Gründen  diese  Zurückweisung  geschah. 

Da  in  den  Nalm  s\  issenschafton  nur  Beobachtungen,  Kr- 
fahrungen  und  richtig  angestellte  Versuche  allein  entscheiden 
liönnen  und  seilen,  und  hier  in  der  Chemie  gefeierte  Namen 
Vauquelin,  Proust,  Berzelius  und  Andere  als  Gegner 
an  der  Spitze  stehen,  so  erübrigt  mir  nichts,  als  den  ange- 
fahrten Behauptungen  und  Citaten  Yertuehe  gegenSber  zu  stei- 
len. Der  Wichtigkeit  des  Gegenstandes  wegen  sehe  ich  mich 
gezwangeOy  meine  Versuche  etwas  umständlicher  anzuführen, 
damit  etwa  der  Gerichtsarzt  bei  ähnlichen  Arbeilen  sich  dar* 
nach  richten  lidnne,  und  jeder  Sachverständige  in  den  Stand 
gesetst  werde  zu  beartheilen,  ob  die  SchlQsse,  die  ich  aas 
meinen  Versuchen  abgeleitet  habe,  auch  wirklich  and  nothwef^ 
diger  Weise  daraus  folgen  und  abgeleitet  werden  können  oad 
müssen,  oder  falls  er  an  den  erhaltenen  Resultaten  zweifeln 
sollte,  diese  meine  Versuche  zu  wiederhohten  ond  sie  zu  prttfen. 

Nachdem  Volte  den  elektrischen  Sfialenapparat,  ihm  zu 
Ehren  die  voltaieche  Slote  genannt,  erfanden  and  ansgefQhrt 
hatte,  bemuhten  sich  mehrere  Naturforscher,  das  elektrische 
Verhalten  der  Metalle  zu  einander  auszomitieln ,  sie  nach 
diesem  Verhalten  zu  ordnen  und  sie  an  einander  zu  reihen* 
Volta  (Gehlen's  Journal  fQr  Chemie  ond  Physik.  B.  II,  S.357,) 
selbst  entwarf  eine  solche  Reihe  der  Metalle  und  ordnete  mit 
dem  positivsten  beginnend  so:  Zink,  im  Wasser  gelöschte 
Kohle,  Zinnfolie,  Blei,  /mü,  Anliuion,  Bronce,  Similor,  etc. 
Davy  reihte  sie  lülgendermassen  :  Zink,  Eisen,  Zinn,  Blei, 
Kupfer,  Silber  etc.  Berzelius  bringt  sie  in  folgende  Ord- 
nung nach  der  Zunalime  ilirer  positiven  Eigenschaften:  Silber, 
Kupfer,  Uran,  Wismulb,  Zinn,  Blei,  Cadmium,  Kobalt,  etc.,  doch 
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muss,  um  <iie  U  e  r  z  e  I  i  u  s  sehe  Reihe  mit  <ipn  übrigen  in  üe- 
bereinslimmung  zu  bringen,  von  rinkwarts  nacli  vorwärts  ge- 
sahit  werden,  well  Volta  und  Davy  mit  dem  e!ektrn-posi- 
tivsten  Metalle,  mit  dem  Zink  beginnen,  und  die  folgenden  iMe- 
talle  weniger  positiv-elektriscb  sind,  als  die  vorherigen,  also 
ao  Positivität  abnehmen,  wShrend  B  e  r  zel  i  u  s  umgekehrt  mit 
dem  negativsten  Körper,  dem  SauerstnfT,  dem  Oxygen,  beginot« 

Bei  genauer  Betrachtung  dieser  Reihen  ersiebt  roaD,  daas 
sie  in  mehreren  Stetten  bedeutend  abweichen,  nicht  so  sehr 
bei  den  ausgezeichnet  positiv-elektrischen  oder  negativ^elektri* 
sehen  Metallen,  als  vielmehr  bei  solchen,  die  ein  weniger  aus* 
gezeichnet  elektrisches  Verhalten  seigen.  Es  ist  übrigens  er- 
klärlich, wenn  hier  einige  Abweichungen  staliflnden,  da  es 
Kdrper  betrifft,  deren  Anziehungskräfte  snm  Oxygen  nicht  viel 
von  einander  verschieden  sind*. 

fiesaglicb  auf  Bki  und  Zinn,  nm  die  es  sich  hier  eigent- 
lich handelt,  wäre  nach  Volta  das  Blei  negativer,  als  Zinn- 
folie» and  poiUner  als  Zinn;  nach  Davy  wSre  das  Blei^m^a* 
iMMf  als  Zinn,  und  nach  Berselius  wSre  es  positiver.  Wer 
bat  hier  nun  Recht? 

Um  in  einer  so  wichtigen  Sache  durchaus  keinerlei  Selbst- 
tfiusehung  Plats  greifen  zu  lassen;  um  so  wichtigen  wissen- 
schaflllchen  AutoritSten  ruhig  entgegen  treten  su  können;  um 
der  hoben  Regierang  volle  Sicherheit  and  Beruhigung  geben 
la  können,  musste  der  Gegenstand  Schritt  för  Schritt  verfolgt, 
mosste  jeder  einzelne  Theil  der  grossen  Frage  sorgfiltig  ge- 
prüft und  sicher  gestellt  werden.  Da  war  mir  zuerst  die  Frage 
zu  beantworten,  ob  es  denn  wahr  sei,  dass  Blei  aus  feinen  wäs- 
serigen Auflösungen  durch  /Ann  metallisch  gefällt  werde Zur  Be- 
antworLung  dieser  Frage  wurde  eine  lange  Reihe  von  Versu- 
chen mit  verschiedenen  Abänderungen  der  Temperatur,  der 
Concentration,  Dauer  u.  w.  gemacht,  deren  Cinzelnheiten  in 
den  Silzungsberichten  der  kaiserl.  Akademie  fier  Wissenschaf- 
ten äurgefuhrt  erscheinen;  für  «nsern  Zweck  wird  es  genügen, 
wenn  nur  das  Eodergebniss  dieser  Versuche  hier  mitgetheilt 
wird. 

/.  Reihe  a)  Versucfie  mit  essigsaurem  Bleioxyd  (Dleizucker). 

Das  Verfahren  bei  diesen  Versuchen  war  im  Allgemeinen 
Folgendes:  iiDss  sangsanre  Bleioxyd ,  der  Bleizacker,  wnrde  zuerst  ia 
deBtillirtem  Wasser  gelöst,  die  Lösang  filtrirt  und  dann  znr  Vertreibung 
dir  fttmo0pliiri«ch«n  Luit  bis  zam  Kochan  «rhitst«  dann  «in  Filachen  damit 
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ganz  voll  gefüllt  und  ein  von  allen  Seiten  blankes  Stück  Ziua  Lioeing^ 
biogt  und  das  Flftschen  mit  einem  Korkstöpsel  wohl  verschlossen." 

Die  ConcenlraUoH  war  absicbllieh  eine  sehr  vertebiedano : 

1  Gew.  Bleizucker  in  3,  6,10,  20  uDd  288  Gewichlslheilen  Was- 
ser gelöst. 

Die  Temperatur  im  Laboratorium  wechselte  während  der 
Versuche  zwischen  -f  12"  bis  22"  H.  Die  /^rtwfr  der  Einwirkung 
war  zwlscheo  H  Tagen  und  1*2  Wochen.  Diü  Bleizuckerlösung 
blieb  io  allen  diesen  Versuchen  uncerändcrl  hell  und  klar  und 
farblos.  Das  eingehäugte  Zinn^lähchen  behielt  seine  lürbe 
und  seinen  Melaiiglanz  unverändert  bei,  selbst  dann,  als  ein 
derartiger  Versuch  durch  2  Jahre  dauerte,  während  welcher 
Zeil  das  Zinnsläbchen  ununterbrochen  mit  der  Bleizuckerlö- 
ouDg  in  Berührung  war.  Von  der  Beschaffenheit  dieses  Stäb- 
chens und  der  Bleizuck eilusung  haben  sich  alle  verehrlichen 
Mitglieder  der  Commission,  Professoren  und  Doctoren  der 
Medicin  am  3.  August  1847  durch  fien  Augenschein  überzeugt. 

Dieselbe  unveränderte  BeschalTenheit  des  Zinnstäbchens 
und  der  Bleizuckerlösung  wurde  bemerkt  am  10.  März  1862, 
als  während  des  Vortrages  ein  Versuch  gezeigt  wurde,  in  wel- 
chem seit  22  Monaten  Zion  und  Bleizucker  •  LöscDg  in  steter 
Beröhrung  geblieben  waren,  und  noch  sind. 

Um  dem  Einwurfe,,  als  wäre  in  allen  diesen  FälLen  die 
Zinn-OberfläcbjB  viel  an  klein  nnd  au  gering  und  der  Beröbrnngs- 
puncto  viel  zu  wenige  gewesen,  an  begegneui  wurde  eine  ver- 
dünnte ßleizuckerlösung  in  einen  rein  gewaacbeoen  Becber 
aus  Feinainn  gebracht  und  aomit  der  Einwirkung  des  Bleiaal* 
sea  eine  groase  Zinn-Oberflficbe  dargeboten«  —  Hiebe!  Ist  nocb 
SU  bemerken,  daas  die  friacb  bereitete  LSaang  dea  Bleiaalsea 
mit  Goldeblorid  eine  Spur  von  Zinn  anaeigte,  welcbe  Reaction 
aber  bald  veraebwand.  Fla  oberes  Veraocb  wurde  ebenfalls 
wiederbolt,  „eine  Zinnplatte  in  eine  atarke  Auflöaung  von  aasig- 
aaorem  Blei  (mit  Deberacboas  an  S&ure)  gestellt*,  aber  von 
einer  Anaacbeidong  dea  Bleiea  wurde  nicbta  beobacblet«  In 
allen  diesen  Fällen  iat  alao  darcb  daa  Zinn  ktine  Spur  von 
Biel  aas  dem  enigißurm  BUiomffd  ansgescbiedeo  worden, 

h)  Pgrsueke  mit  HÜpeferMurm  Bläottpä. 

Dm  das  Verhalten  der  Bleisalze  mit  mineralischen  Säuren 
gegen  das  blanke  Zinn  zu  prüfen,  verfuhr  man  folgendermassen : 

1.  Theil  krrstallij^irtcs  Balpelersanrea  ßlcioxyd  wtirde  in  6  Theilen 
anag«k99hten  und  wieder  erkalteten  WfiAsei'a  gelöst»  ültrirt,  ein  bknkei 


Digitized  by  Google 


üebtr  KoekguehirT'Verziknung. 


2iiiü8tiM«tt  «iagthliirirt  md  du  FlftsehelMn  g«t  ▼•raeUoiMii.  DioM  Aaf- 

lösang  reagirte  saamr.  Nach  koner  Zeit  trübte  sich  die  Flnsfligkeit,  essetsta 
sidi  «in  gelblich  weisses  Palv«r  ftb.  Das  Zinnstäbeben  blieb  an  den  von 
dem  ^ich  abscheidenden  Pulver  nicht  bedeckten  Stellen  selbst  cnch  48 
Stunden  rein  und  blank.  Nach  11  Tagen  war  (bei  der  Sommertemperatur) 
ein  Theil  des  salpetersauren  Bleioxyd's  berauskrjstallisirt :  der  in  der  Flü8> 
tifkiit  «itigtlaiiehte  Theil  d«§  ZfaiMtiMM»  xeigte  aoefa  immw  Metall* 
cImi&  Ab  eioifea  Stellen  dea  Stibobent  bemerkte  men  eiaen  grea-eehwar-  , 
sea  Haeeh  eines  üebarsnges,  der  eieh  bei  weiterer  Prüfung  als  Wismuth 
zu  erkennen  gab  und  aus  dem  Salpetersäuren  Bleiozyd  herrührte.  Nach 
lltficrfffpr  EinwirkTiri?  fle?  Zinne«  war  davon  in  der  Bleianflopnnp  dnrch 
Goldchlorid  keine  Spur  r.\\  entdecken.  Das  Blei  wird  also  auch  aus  einer 
eelpetersauren  Bleiauünsung  durch  Zinn  nicht  gefällt. 

//.  R§ihe»  a)  Vertuehe  mU  eaipeiereaurem  ZmnoxjfduL 
Da  bisher  laftter  Degative  Resaltate  erhalteo  wurden,  ao 
werde  nee  der  Veraech  amgekehrt,  aed  eine  Aufldaang  von 
aalpeteraanrem  Zinnoxydnl  bereitet,  damit  ein  Fllachen  mög« 
liehet  voll  gerailt,  ein  blankes  Stäbchen  Blei  hineingehängt 
and  das  Fläsobehen  eehr  gnt  verschlossen« 

Eine  andere  Partie  der  salpetersauren  Aafldsang  seigte 
folgendes  Verhalten: 

Geideiland  gab  einen  brannschwarsen  Nied  erschlag,  Gold« 
Pnrpnr. 

CkremMamrei  Kali  eine  grünliche  Färbung  (Aosscheldong  von 
grünem  ChromoxydolT) 

Sekmrfekattree  Hkirom  keinen  Niederschlag* 

An  dem  in  der  Fiässigkeit  hingenden  Bleislflokcben  wur* 
den  allmiiig  Blättchen  siebtbar  und  nach  24  Stunden  war  der 
Boden  des  Fläsehcheos  mit  einem  etwas  schmutzig  weissen 
lockeren  Niederschlag  bedeckt.  Nach  wenigen  Tagen  fand  man 
in  der  klaren  abgegossenen  Flüssigkeit  )^etn«  Spur  mehr  von  Zinnt 
woht  aber  eine  reichliche  Menge  liki  aufgelöst. 

Ii)  Versuehe  mit  Zinnchlor ür. 

Da  die  Salpelersiore  so  leicht  oxydirend  wirkt,  so  wurde, 
om  diese  Oxydation  zu  vermeiden  und  um  einen  metallischen  Nie- 
derschlag zu  erhalten,  ein  blankgescbabtes  Bleistäbchen,  wie  oben, 
in  eine  Zlnosalzlösuag  eingesenkt,  welches  sich  auch  darin  nach 
kurzer  Zeit  mit  einem  schwarzen  Ueberzng  bedeckte,  der  sich 
nach  wenigen  Sionden  achon  durch  eigene  Schwere  vom  Blei* 
stibcben  losriss  und  sn  Boden  fiel  und  bei  weiterer  Unter* 
•nchnng  als  metalliachen  Zinn  sich  erwies. 

Der  Erfolg  der  bisher  angeführten,  öfters  wiederholted 
VersQohe  beweist  offenbar,  daes  der  auf  die  Anlorltät  von 
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Fronst,  Gammi,  Fischer  aBd  Anderer  gest&Ute  Sats 
dM  chemiaciie  Vcrwandtoehaft  des  Zinnes  snm  8ramtoffiint««Mit- 
wirkug  der  S&nre  grosser  sei,  ab  jene  des  Bleies"  unrichtig  sei,  in- 
dem ,  wenn  er  richtig  wftre,  gerade  das  Gegentheil  von  dem, 
hfiUe  erfolgen  m&ssen,  was  in  der  WirklichlLeit  erfolgt  ist. 

Es  ist  somit  die  Vnstatthaßigkfü  des 'FundammiUil'Vemtf-hes, 

auf  welclien  die  oben  ^ericiiinten  Chemiker  und  andere  bauen, 
erwiesen.  Wie  stelii  es  aber  mit  dem  Gebäude,  wenn  der 
Grund  desselben  watikt ?  Schon  im  gewöhnlichen  Leben  hall 
man  ja  das  Zinn  Tür  ein  edleres  Metall  als  das  Blei  ,  und  in- 
soferne  wäre  diese  Ansicht  durch  vorstehende  Versuche  ge* 
rechtfertiget. 

Angenommen  —  nicht  sttgegeben  —  es  wäre  so,  wie  die 
oben  angef&hrten  Chemiker  behaupten,  ds  wurde  das  Blei  dorch 
das  Zinn  gegen  die  auflösendo  Wirknag  der  Sioren  gesehQtsI, 
so  könnte  dies  nur  durch  elektrische  Spannung  geschehen, 
auf  8h  D  Ii  che  Weise,  wie  in  dem  Sc  hweigge  raschen  und 
Davy*schen  Falle  das  Kupfer  durch  Zinn  oder  Zinkstücke 
gegen  die  Einwirkung  des  Meerwassers  geschStst  wird.  —  Es 
würde  somit  eine  einfache  galvanische  Kette  entstehen,  ein 
Element  einer  volta*scben  Sfiole  (Blei,  Zinn,  saure  Flüssigkeit), 
wo  durch  den  Contact  beider  Metalle  die  Oxydation  des  Zinnes 
bedeutend  gesteigert  und  erhöht  werden  w&rde;  es  wfirde 
demsufolge  eine  st&rkere  Einwirkung  des  Zinnes  auf  die  Siure 
und  umgekehrt  der  S&ure  auf  das  Zinn  erfolgen  ,  es  wfirde 
demnach  aus  einem  mit  Blei  Tersettten  Zinne  durch  dieselbe 
Säure  und  in  derselben  Zeit  eine  grötaere  Menge  Zinn  aufge- 
löst werden,  als  bei  Geschirren  aus  reioem  Zinne. 

Nun  ist  aber  durch  viele  Versuche,  namentlich  Orfila's 
(dessen  Toxikologie)  erwiesen,  dass  die  Zinnsalze  (beide  Chlo- 
ride wenigstens)  sehr  heftig,  ja  giftig  auf  den  thierischen  Or« 
ganismus  einwirken;  es  ist  daher  nicht  gleichgiltig,  ob  in  einer 
gegebenen  Menge  FIfissigkeit  oder  Speise  mehr  oder  weniger 
Zinn  aufgelöst  enthalten  ist  Es  müssen  daher  bei  zinnernen 
Gefässen  alle  jene  Umstinde,  welche  die  Auflöslicbkeit  de« 
Zinnes  hegönstigen  und  vermehren,  auf  das  Sorgfältigste  ver> 
mieden  werden,  denn  P  ereira  will  Vergiftungs-Symptome  aueh 
bei  sauren  und  fetten  Speisen,  die  in  reinen  ZinngefSssen  an* 
bereitet  waren,  beobachtet  haben.  (Hasselt  s  Handbuch  der  Gift* 
lehre  aus  dem  Holländischen  nach  der  2.  Auflage  frei  bearbeitet 
TOD  Prot  Henkel.  Braunschweig.  1802). 
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Man  mQsste  aber  od  (er  der  VoraasseUang»  daas  das  Blei 
durch  das  Zian  gegen  die  EinwIrlLnag  der  SXaren  gesohatst 
werdei  ein  Bleisnaats  die  Aofldalicbkeil  des  Zinnes  nolhwen- 
diger  Weise  fermebren,  wie  aus  dem  Vorigea  erhellet.  Da 
aber  aoeb  die  Zinnsalse  giftig  auf  den  Ifalerlscben  Orgaoismas 
einwirken ,  so  Ist  aneh  unter  dieser  Voraussettung  ei»  Zu$äto 
d$t  Bkiu  zum  Zimt  bei  BaS'  und  TrinkguukimH  nicki  tukUsig, 

III.  Da  nach  meinen  obigen  Versuchen  erHer  Rsike  das  BUt 
aus  seinen  Auflösungen  in  Säuren  durch  Zinn  nicht;  wohl  aber 
nach  den  Versuchen  zweiter  Reihe  das  Zinn  durch  das  Blei  aus- 
geschieden wird,  s(j  war  es  wichtig  zu  unlersut  hen,  wie  sich 
die  Lcgtrungen  beider  Melallu  gegen  die  Säuruii,  vurzüglich 
gegen  die  Essigsäure  verhalten  und  zwar  um  so  molir.  als 
Pro  US  l  1.  C.  behauptet,  »dasa  daj  Blei,  welches  sontt  in  K^isig  leicht 
auflöelich  ißt,  in  Verbindung  raii  Zinn  gar  nicht  aufgelÖHt  wunle.** 

Auch  nach  Fischer  „bildet  sich  keine  bpur  von  einer  Bleiaiif. 
!ö?un«',  wenn  beide  Metalle  zugammeageschmolzen,  also  cbemi-  h  sjcmischt 
aiudi  B^lbäi  dann  nichts  wenn  dus  VerhäUnisa  de?  Bleie»  zum  Zinnen  11  igt/^ 

Wir  kommen  somit  zu  dem  wichtigsten  Theile  der  Auf» 
gäbe,  zur  Erörterung  der  Krage:  Oö  denn  das  Blei  aus  seinen 
Legiru/i^en  mit  Zinn  durch  Essigsäure  icirklich  nicht  aufgelöst  weräe^ 
Bevor  wir  diese  wichtige  Frage  näher  erörtern  ,  ist  es  noth- 
weodig,  eine  andere  Frage  und  ihre  Beantwortung  voraaszu- 
schicken. 

Da  chemische  Üüterauchungen  und  insbesondere  qualita- 
tive chemische  Analysen  gerade  nicht  Jedermanns  ^ache  sind, 
sanitalspolizeiliche  Aufsicht  aber  bei  Koch-  und  Trinkgeschir- 
ren  nothwendig  ist,  so  wäre  es  wQnschenswerlh,  ein  anderes 
einfacheres  und  leichter  ausführbares  Verfahren  zu  finden,  die 
Reinheit  des  Zinnes  und  das  Verhäitniss  seiner  Legirangen 
mit  Blei  anasamitteln. 

Da  das  spec.  Gewicht  des  geschmolzenen  Zinnes  7*291, 
des  gewaisten  Zinnes  7-299  und  des  Bleies  11*368  beträgt 
also  weit  von  einander  abweicht,  so  versuchte  ich  verschiedene 
Legiroagen  dieser  beiden  Metalle  darsnstellen  und  hinsiebtlieh 
ihres  speelfischen  Gewichtes  sn  prttfen;  Zuerst  wurden  die 
bei  ans  im  Handel  vorkommenden  Zinnsorten  antersnobt« 

Speclf.  Gewicht. 


Ostindieche«  Zi&n  7*2dö 

Englisches      „  7'817 

Sächsisches     „  7323 

Bdhmisches     „    umgescbmolsen  7*327 
„          w    hn  Handel 
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DaiiD  wurde  io  meiner  Gegenwart  jede  eintelne  Gewichts- 
ineoge  von  Blei  und  Zinn  etigeeondert  gdiörig  abgewogeo, 
sniammengesehmolsen  and  der  letoiiteren  Beiiandlong  and 
Reinigung  wegea  fiber  denselben  Kern  als /^Mftef  und  der  übrig 
bleibende  Tbeil  der  Legiroag  in  einen  breUen  Streifen  gegossen 
and  auf  jeden  Becber  and  Streifen  sein  LeglrnngiBverhiUniss 
von  Zinn  and  Blei  eingravirt,  am  jede  Verweebeelaog  zu  ver- 
meiden. Sie  waren: 


Zian 

Bhi 

Speele  Oew. 

Zinn 

Blei 

Spedfi  6«w» 

97 

8 

71681 

75 

9» 

05 

5 

7-519 

70 

30 

8-243 

90 

10 

7-650 

60 

50 

^■139  ■ 

85 

16 

7788 

86 

76 

80 

SO 

8-344 

Diese  Versuclie  zeigen,  dass  kein  allmäiiges  Fortschreiten 
in  dem  specifichen  Gewichte  der  Legirungen  ,  welches  ihrem 
Gehalte  an  Blei  entspräche,  slalUiade,  dass  im  Gegentheile 
einige  Sprünge  vorkommen,  woraus  folgt,  dass  aus  dem  spec. 
Gewichte  nicht  mit  Sicherheit  auf  den  Gehalt  dieser  Legirun- 
gen geschlossen  werden  kanu,  dass  also  hieiu  die  chemische 
Untersuchung  unentbehrlich,  sei. 

Ch0mUeke$  Verfahrm, 

\}m  Selbsttäuschungen  hintan  zu  halten  ,  war  ein  solches 
chemisches  Verfahren  in  Anwendung  zu  bringen,  bei  welchem 
das  Blei  durch  seine  charakteristischen  Reactionen  ollen  auf- 
treten und  sich  kund  geben  mnsste.  Es  war  folgendes:  Zu- 
erst wurde  jeder  dor  10  Becher  sorgfaUig  gereinigt,  dann  eine 
gemessene  Menge  von  verdünnter  l^ssigsäure  (rz  l*005j  hinein- 
gegossen, leicht  zugedeckt,  eine  bestimmte  Zeil  in  Einwirkung 
gelassen,  dann  ausgegossen,  die  saure  Flüssigkeit  mit  concen- 
trirter  Salpetersäure  in  der  Hitze  behandelt,  um  das  Zinnoxydl^l 
(Sn  ü)  in  Zinnoxyd  (Sn  0,),  zu  verwandein  und  in  den  meisten 
Säuren  unauflöslich  zu  machen,  dann  geglüht.  Der  Rückstand 
ward  mit  stark  verdünnter  Salpetersäure  Übergossen ,  worin 
sieh  das  Bleioxyd  (PbO)  auflösste,  während  das  Zinnoxyd 
(So  0|)  oBaufgelöst  zurückblieb.  Diese  Salpetersäure  Auflösung 
wurde  MUlrallairi  oiid  dann  auf  Bleioxyd  reagirt.  Ueber  die 
erbalteRen  Reactionen  konule  kein  Zweifel  mehr  obwalten. 
Die  quantitative  Bestimmung  unterblieb  vor  der  Hand,  weil  die' 
Menge  des  Aufgelösten  ja  von  der  grösseren  oder  geringeren 
Oberfläche  der  Legirung,  von  der  kürieren  oder  längeren  Dauer 
der  Einwirkung,  von  der  Temperatur,  der  Concentraüon,  o,  s.  w. 
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abhäogig  ist.  Dann  bandelt  es  sich  hier  nicht  so  sehr  um 
das  QaaDtami  als  vielmehr  um  das  Quäle.  Es  wurde  absicht- 
lich eine  so  schwache  Essigsäure  und  eioe  Temperatur  zwischen 
4-  15  und  -{-  22**  R.,  wie  sie  der  Sommer  bringt,  gewählt,  um 
den  Erfolg  gegen  Einwendungen  im  Vorhinein  sicher  lo  steilen* 

Da  alle  10  Becher  über  denselben  Kern  gegossen  waren 
nnd  die  verdfinnte  Essigsäure  stets  gemessen  wurde,  so  konnte 
einigennassen  eine  Gleichförmigkeit  bei  den  Versnoben  er- 
reicht werden.  Die  gleichartigen  Versoche  fanden  auch  in 
allen  Bechern  zo  gleicher  Zeit  SCalt,  so  dass  bei  allen  Bechern 
die  UmslSnde  so  viel  als  möglich  dieselben  waren.  Mit  jedem 
Becher  worden  4  Versoche  (0— ^gemacht.  Bei  a  blieb  die  Essig* 
slore  dorch  3  Tage,  bei  ^  durch  18  Stunden,  bei  e  durch  12  Stun- 
den Im  Becher,  bei  ä  wurde  die  Esaigsfiure  durch  Stunden  im 
Becher  gekocht  und  dann  schnell  ausgegossen.  Dans  jeder 
Becher  ?or  jedesmaligem  Versnobe  sorgültigst  gereinigt  wurde, 
versteht  sich  wohl  von  selbst.  Die  Versuche  begannen  am 
St.  Jan!  1839  um  0  Uhr  Abends  hei  Lufttemperatur  von  21*  B. 

Jeder  Becher  wurde  mit  gleicher  Menge  destillirten  Essigs 
von  1*005  Dichte  gefüllt  und  blieb,  leicht  bedeckt,  der  weiteren 
Einwirkung  Qberlassen. 

Da  der  Becher  N.  1,  aus  97  Zinn  nnd  3  Blei  bestehend, 
<wie  das  4  stemplige  Zinn  in  Schweden),  die  wichtigsten  und 
entsebeidendsten  Resultate  geben  dfirfte,  indem  hier  3  Blef  von 
07  Zinn  gegen  die  Einwirkung  der  Essigsiure  geschQtst  sind, 
wenn  sie  Oberhaupt  geschOlxt  werden  können,  so  ist  es 
wohl  gerathen,  die  Versuche  mit  diesem  Becher  etwas  um-* 
stündlicher  ansnf Ohren. 

a)  Der  Wichtigkeit  d«a  Gegenitandes  wegeo  wurde  dieamal  uad  aus- 
aahniBweistt  schon  nachdem  die  saare  Flflaaigkeit  doreh  86  Stondea  eis- 
gewlrki  hatte,  sie  aasgeleert  und  auf  ihren  Inhalt  untersucht,  weil»  wenn 
pchon  nach  36  Stunden  die  sanere  Flüssigkeit  auflösend  eingewirkt  hat, 
dief>e  ETnwirkuog  um  so  sicherer  nach  3  TR{;en  sich  zeif^en  werde.  Nach 
3>  Stunden  nun  fand  man  an  der  Oberfläche  der  sauren  I<  lu^^sigkeit  an 
den  Wandungen  des  Gefässes  schillernde  Häutchen ;  die  innere  Oberfläche 
das  Bechert  oberhalb  der  FlQssigkeit  war  unverändert,  anterhalb  der  Fllle- 
eig^eit  angegriffen,  ndt  dunklen  glansloeen  Stelleo  nntermieeht»  Tempe- 
jatar  +  IS''  R.  Nack  dem  Aoagieeeen  der  Flüssigkeit  fand  man  die  ganie 
innere  Obcr/Iiii  }ie,  soweit  sie  von  der  Flüssigkeit  bedeckt  gewesen  war, 
matt  ;  wo  die  überlJache  der  Säure  die  Becherwandungt  n  berührte,  rings 
herom  an  dem  Geiässe^  wsir  ein  gelblicher  etwa  '4  T,inie  breiter  Ring 
(Zinnoxjdhjdrat  ?)i  der  eich  vom  Becher  schwer  trennun  Hees.  Jeder  ane- 
gegoiaanen  Flfleaigkeit  gab  Oddehiorfd  einen  acbönen  Purpur^  CAromai  weias- 
lich  gelbe  Flocken,  ^MAiotui  einen  chokolatbrauneo  Niederschlag,  Sit^ai 
wwiilicfae  Flocken, 
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Ein  Tbeil  der  essigsaaren  Flüäsigkeit  wurde  zur  Trockene  abge- 
dampft, der  Rückstand  mit  Salpetersäure  gekocht,  abgelampft,  peglülit, 
dana  mit  verdüiiuicr  Salpetersäure  Übergossen.  —  Die  vou  dem  uuiuäii' 
thm  Bttekstande  abfiltrirte  FlflsBigkeit  gab  nii%BifMM0ii$i  «in«»  sekwari- 
granan,  mit  Chrmal  einen  gelbliebea  Niederschlag. 

Die  schwach  sanre  FlOssigkeit  hat  also  innerhalb  86  Stanto  ans 
der  LeginiDg  ZiAm  nnd  l^i  anfgelSst. 

b»  Hierauf  wurde  der  Becher  sorgfftltig  gereinigt,  Ton  Neüieni  mit  10 
Loth  destillirten  Essigs  gefüllt  nnd  bei  +  W  stehen  gelaesan.  Nach  18 

Stunden  wurde  die  sauere  Flüssigkeit  wieder  herausgenommen,  mit  coa- 
centrirter  Salpetersäure  höher  oxydirt,  nnd  weiter  wie  oben  verfahren, 
neutralisirt,  filtrirt  und  reagirt.  Chromat  gab  einen  gelben,  llydroihmaat  ei- 
nen scbwarzen,  6ai/at^  Carbomt  und  haUumciscnct/anür  einen  weissen  Nieder- 
schlag,(fOlefcA/(0fA#  keine  sichtbare  Veränderung.  Der  Becher  war  nach  Ent- 
fernung dwFIQssigkeit,  so  weit  dieselbe  gereicht  hatte,  matt  und  sinnftrbig. 

&  Der  gereinigte  Becher  ward  abermals  mit  10  Loth  deitilUrtem 
Essigs  geftlUt  .und  bei  +  SO^  R.  durch  18  Stunden  mbig  stehen  gelassen. 

Hierauf  wurde  die  Flüssigkeit  ausgeleert,  durch  concentrirte  SalpetersiarOt 

wie  oben,  höher  oxydirt,  geglüht,  der  Rückstand  mit  verdünnter  Salpeter» 
säure  aufgelöst,  neutralisirt,  filtrirt,  reagirt,  wobei  Niederscbläge  wie  die 
vorstehenden  erhalten  wurden.  Obschon  diesmal  die  Einwirkung  der 
Essigsäure  nur  12  Stunden  und  bei  gewöhnlicher  Temperatur  dauerte,  so 
waren  dennoch  alle  Beactionen  deutlich  und  bestimmt.  ' 

d.  In  dem  wieder  gereinigten  Becher  wurden  nun  14  Loth  Essig 
durch  Vi  Stunde  gßkoeht,  die  Flflssigkefit  hernach  sogleich  herausgenom- 
mea  aur  höheren  Oxydation  des  Zinnoxydnls  mit  coneentrirler  SulpeCsr* 
siure,  wie  oben,  weiter  behandelt  und  reagirt  and  dieselben  Beactionen 

wie  die  früheren  erhalten.  Nach  dem  Kodien  erschien  die  innere  Ober- 
tliiche  des  Bechern  N.  1  matt,  ohne  Glanz,  sonst  aber  ohne  bemerkens- 
werthe  Veränderung. 

Diese  absichtlich  etwas  umständlicher  angeführlen  Ver- 
suche und  Keactioneii  beweisen  unwiderlegbar,  dass  rlurch  die 
sehr  verdünnte  Essigsäure,  sowohl  bei  der  LufUemperatur 
schon  während  12  Stunden,  und  beim  Kochen  während  7a 
Stunde  aus  der  Legirung  des  Bechers  N.  1  (97  ZioAy  3  filei) 
nebst  Zioo  j'eäesinai  aacb  ßißi  aufgelöst  worden  sei. 

Becher  N*  2  (Zinn  95,  Blei  5)  wurde  gleichseitig  (am  2U 
Juni  1839)  mit  M.  1  in  Untersttchang  genommen  und  gaos  auf 
dieselbe  Welse  behandelt,  nur  blieb  beim  Versuche  a)  die  Es- 
sigsäure durch  3  Tage  sur  Einwirkung  in  dem  Becher.  Die  Re- 
sultate der  weiteren  Versuche  b,  c  und  d,  sowie  die  Reagen- 
tien  nnd  Reaotionen  waren  dieselben,  wie  bei  N.  1  b,  c  und  d. 

Becäer  Nr.  3.  (Zinn  90,  ßiei  lOj.  Üas  ist  die  uralte  gesetz- 
liche Legirung  vom  J,  I5G9  in  Oesterreich,  die  Wiener  l'robe  ; 
es  ist  daher  nicht  uniateressanl,  ihr  Yeriiaitea  etwas, naher 
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kennen  xu  lerneo.  —  Die  Behandlung  war  gans  dieselbe,  wie 
bei  dem  Beober  N.  t  und  so  gleicher  Zeit. 

NMbdem  nadi  Otigiger  BiDwirkont;  die  müto  PlOssigkeit  ansgelMrt 
wotdeo  wtr,  fiind  man  d«n  Beoher  Nr.  8  an  se:n«n  innaren  Wandangan 

mehr  angegriffin,  als  die  Becher  N.  1  nnd  N.  9.  Ein  Theil  dar  aniga- 
leerten  essigsauren  Flüssigkeit  wurde  zur  Entfernung  des  Zinnes  ganz  ao« 
wie  scliOD  öfter  gesagt,  mit  concenJrlrter  Salpetersänro  u.  s.  w.  behan- 
delt, worntif  man  dann  mit  verdünnter  Siilpetersäure  eine  Auflösung  er- 
hielt, welciie  auf  Zinn  gar  nicht  rcngirte,  aber  allo  Ileactionen  auf  Blei  gab. 

b  Dar  aorgfiltig  gereinigte  Baabar  M.  9  mit  10  Lotfa  daitilUrtam 
Eaaig  bal  +  10*  £.  gafOllt,  blieb  18  Stunden  damit  in  BarObrong  and  Ein- 
virlcnng.  Ein  Theil  dar  ana  dam  Becher  ausgeleerten  sauren  Flüssigkeit 
gab  mit  Golibhioriä  rerselxt  Purpur  als  Niederschlag,  reagirte  alao  ani  Zma* 
Die  Qbrige  saure  Auflösung  mit  concentrirter  Salpetersäure  ii.  «.  w.  wie 
oben,  bei  N.  1.  bj  behandelt,  gab  alle  Bieireaciionen,  nur  deutlicher  unti  aat- 
gweichneter  als  oben. 

Die  Yanoche  c)  d)  genau,  wie  oben,  bei  N.  1  and  2  gemacht*  gaben 
dar  HavptMeba  naeb  diaaalbaa  Baackiooaii  aa!  Biei,  noofa  «nsgespro« 
dmier  nnd  anigeseichnater  ab  oben. 

Nach  dem  Kodien  war  die  innere  Oberfläche  des  Bechers  noch  etwaa 
matter  nnd  der  Ring  nocJi  breiter  n!^  bei  N.  1  und  N.  2.  E<i  war  also  bei 
diesem  Bleigehalt  des  Zinnes  Ursache  genug  Torbanden,  am  diese  Legi- 
rung  seiner  Zeit,  1770,  zu  verbieten. 

Becher  N.  4,  (Zinn  85,  Blei  15).  Diese  Legirung  ist  um  2  Procent 
besser,  als  das  dstemplige  Zinn  in  Schweden.  —  Nach  'ö  Tagen  war  die 
Bra^inung  des  gelblichen  Ringes  noch  ausgezeichneter,  ala  im  Torigan 
Beeber  nnd  oberhalb  der  FlOtaigkeit  sab  man  feine  Kiystalinadeln ;  die 
Oberdidie  der  FlOsaigkeit  war  mit  einem  weissliebea  Reif  (pruina)  über- 
■ogen»  der  anter  der  Loope  lich  als  fatae  Kryatalle  knndgab  nnd  alle  BUi> 
foaetionen  rci^e. 

Becker  iV.  5.  (Zmn  SO,  Blei  20).  Die  Legirung  dieses  Bechers  ist  alao 
um  3  Frocent  schlechter,  als  das  dstemplige  Zinn  nach  Berzeliusia 
Schweden. 

Es  hiesse  die  Gedold  meines  verehrliehen  Leserkreises 

roissbrauchen,  wollte  ich  fortfahren,  in  der  bisherigen  Weise 
das  Verhalten  der  übrigen  Becher,  deren  Legirung  oben  ange- 
führt wurde,  gegen  die  verdüriüte  Essigsaure  zu  referiren ;  es 
wird  genügen,  wenn  ich  sage,  tiass  dasselbe  Verfahren  bei 
jedem  eitizeloen  Becher  auf  dieselbe  Weise  vorgenommen  wurde, 
dieselben  Resultate  lieferte,  nur  mit  dem  Unterschiede  ,  dass 
die  Intensität  der  Bleireaction  mit  dem  BleigehaUe  der  Legi- 
rung stieg  und  immer  ausgesprochener  hervortrat. 

Nur  über  den  Beciier  N.  9,  aus  25  Zinn  und  75  Blei  beste- 
hend, als  das  Schlussglied  dieser  Versuche  noch  wenige  Worte, 

Nach  3  Tagen  fand  raun  die  inneren  Wände  über  der  Flüssigkeit 
mit  sehr  vielen,  an  manchen  Stellen  zu  kr/slaliuuschen  Krusten  vereinig- 
ten Kjystallan  überzogen.  In  der  Flflssigliait  aah  man  viele  kryatallbiiieha 
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glänzende  Streifen  von  der  Oberfläche  4ar  FIüsBigkeit  bi»  AB  den  Bote 
des  Gefässes  sich  verbreiten.  liei  gcnnnerer  Betrachtung  bemerkte  man 
glänzende  Flitterchen.  An  der  Oberfläche  der  Flüssigkeit  waren  netzartig 
verbreitete,  stark  glänzende  Krystallcüen  zu  sehen.  Am  Boden  war  ein 
weisser  Ueberzag.  Die  saure  Flüssigkeit  gab  mit  Goldl«')suog  Goidpurpm^ 
«nd  weiter  behandelt,  alle  chArakteriitiiehea  BleireaetioneD.  Es  wurden 
aleo  noeh  immer  heid»  Metalle,  Zim  vnd  BIH  ans  dieser  Legimag  von 
der  sehr  TerdQnnten  Essigsiare  bei  der  gewöbnliehen  tSommertempeiaivr 
aufgelöst. 

Das  Verhalten  des  Beehers  N.  10,  da  er  gaoa  aoa  Blei 
war,  gehört  nioht  mehr  bieher. 

Was  haben  nun  die  vielen  Versnobe  der  dritten  Reibe  ge- 
lehrt 9 

Sie  seigen  offenbar,  a)  dass  das  Blei  in  Legirnngeo  mit 
Zinn  gegen  die  anfldsende  Einwirkung  der  Essigsiure,  selbst 
der  sehr  TerdQnntep,  durch  das  Zinn  mall  gesebtttit  wird. 

b)  Dass  niobt  nur  bloss  Zioo,  sondern  stets  aneb  Blei, 
also  beide  Metalle,  durch  die  sehr  verdftnnte  Essigs&ure  auf* 
gelöst  worden,  und  da  dieses  bei  so  verschiedenen  Legirnn* 
gen  beobachtet  wurde,  so  könnte  man  wobl  sageo,  dass  «in 
solches  Verhalten  in  jedem  YerbäUnisse  swischea  Zinn  und 
Blei  statt  finden  werde. 

Da  der  grösste  Tiieil  dieser  Versuche  bei  der  gewöhnli- 
chen Somtnertcmperatur  der  I  ufi  und  der  Zimmer  staltfand, 
und  nur  bei  dem  allerkleinslen  ilieil  derselben  die  verdünnle 
Essigsäure,  bei  der  KochhiUe  aber  Stunde  auf  die  Gefässe 
eingewirkt  hat,  so  sind  diese  Ergebnisse  um  so  beroerkens* 
wertber. 

c)  Eine  weitere  Antwort  auf  obij^e  Frage  besagt,  dass  in 
der  Regel  —  wenn  der  Bleigehalt  der  LegirUQg  saoimmt  — 
auch  mehr  Blei  daraus  aufgelöst  werde. 

iV.  Bei  den  Versuchen  der  III.  Reihe  wurde  das  Quanti- 
tative weniger  beachtet;  es  handelte  sich  dort  vorzüglich  uro 
das  Quäle  und  um  das  Ob\  es  dfirfte  jedoch  nicht  ohne  Inter- 
esse sein,  auch  über  das  Quantum  etwas  Näheres  tn  erfahren. 
Und  in  dieser  Hinsicht  wurde  eine  andere  Beihe  von  Versn-- 
eben  angestellt,  um  die  Frage  sn  beantworten,  in  wetekm  F#r- 
AäUnisi$  die  Abnützung  äUier  venekiedenm  L^ginmgen  bei  gleieher 
Behandlung  erfolge?  In  dieser  Absiebt  wurden  einige  mögliobst 
gleich  grosse  Becker  von  kioflichem  Zinn  und  von  versehle* 
deuen  Legirungen  gewihlt,  jeder  Becher  vorher  wohl  gerel» 
nigt,  dann  genau  gewogen  und  hierauf  mit  gleieher  Meng« 
reiner  Essigsäure  von  speeiilschem  Gewiehte  1*010  gefttlU, 
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gleieh  bog  (S4  Stond«»)  bei  derselbeii  Lofttemperatar  id  Einwir- 
kniig  geUtten,  dasa  die  saure  FiflasiglLett  «atleert,  das  Gefise 
voraiditlg  gereiaigl«  aof  die  Wage  gebraobt  iittd  gewogen.  — 
Bei  eiaigeo  Beebera  werde  dieser  Vereacb  4inal,  bei  anderen 
Snial  wiederhole.  Simmllicbe  Beeher  waren  auch  bier  Ober  einen 
and  denselben  Kern  gegossen,  daher  ihre  innere  OberflSehe 
aanibernd  gleich  gross.  Die  Abweichnngen  Im  Gewichte  r&h- 
rea  von  dem  mehr  oder  weniger  scharfen  Abdrecbsela  her. 
Um  die  Gednid  nicht  in  ermüden,  am  das  Ganze  mit  Einem 
Blicke  abersehen  so  kdnnen»  diene  dl^  foigeade 

abersichtliche  Zosammenstellang. 
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Bei  näherer  Betrachtung  vorstehender  Uebersicbt  gewahrt 
man  in  der  4.  Spalte  unier  der  üeberschrifl  „Verlust  iai  Gan- 
zen" mit  einiger  Üeberraschung  ein  Steigen  der  Zahlen,  wel- 
ches Steigen  der  Zunahme  des  Bleigehaltes  in  der  Zinnlegi- 
ruDg  einigermassen  cf) (spricht,  wobei  noch  zu  bemerken  ist, 
dass  bei  den  ersten  3  Bechern,  bei  denen  entweder  gar  kein 
oder  wenigstens  nur  ein  geringer  ßleizusatz  vorhanden  war, 
die  Einwirkung  4[nal,  bei  den  späleren  mit  grösserem  Blei« 
gebalte  nur  3nial  stattfand. 

Schon  in  der  3.  Reihe  der  Versuche  bemerkten  wir  stSr 
kere  Reactionen  auf  Blei  in  den  Flüssigkeiten,  welche  aus  den 
Bechers  mit  grosserem  Bleigehalte  genommen  waren  und 
aekiotsen  daraus  anf  stärkere  auflösende  Einwirkung  der  Essig* 
ainr«.  Non  liegen  uns  aber  Resultate  vor,  die  uns  direct  die 
geschehene  Abnützung  in  Ziffern  anschaulich  machen,  welche 
ateigC,  wenn  der  Bleigehalt  in  der  Zinnlegirung  grösser  wird* 
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Nur  bei  Nro.  ö  findet  ein  Sprung  and  zwar  rückwärts  Statt, 
und  bei  Nro.  6  und  7  blieb  sieb  ttle  Aboutzuog  gleich.  Um 
aucb  hier  WünscIicnswertheB  nicht  zu  u oter lassen ,  wardeo 
die  sauren  FIussiglceiteD  von  dem  Gefasse^  aus  böhmischem 
Zinn,  Becher  Nro.  II,  aus  Becher  Nr.  III  mit  3  pCt.  Blei«  and 
von  dem  Gefisse  Nr.  VU  mit  25  pGt  Blei  nooh  weiter  antnr- 
Bocbt,  mit  eoBüenlrirtor  Salpetersinre  o.  s.  w„  wie  hei  der 
III.  Reihe  behandell  tied  mit  allen  Reagenlien  auf  Biet  die 
ebarakteriatieehen  Niederschlige  erhaltea»  die  aoeh  hier  ja 
naeh  dem  grGsaeren  Bleigehalte  der  Legiraogeo  In  den  Ge- 
fSssen  entsprechend  reichlicher  ausfielen. 

Bei  einer  andern  Veranlassung  war  eine  zusammengesetz- 
tere Zinnlegirung  zu  untersucheo;  sie  besUod  iu  100  Gewichts- 
tbeilen  aus 

88726  ZiDQ,  4*412  Antimon, 

4-901  Kupfer,  1*961  Wismnth. 

Von  dieser  Logirang  wurden  mm  zwei  Schäichen  über  denselben 
Kern  gegossen,  abgedreht  and  polirt.  Das  SeUälchen  A  wurde  mit  guter 
Butler  durch  24  kbiuudeu  bei  gewöhnlicher  Temperatur  iu  Bcrüliruag  ge. 
■«tat,  dann  gereinigt  und  gewogen. 

^  Dat  SebUchen  wog  mt  dem  Vertsche  81-174  Gramm, 
and  nach    „       „     8M73  „ 
also  Yerloet  (H)01  *  ^ 

Ein  fthnliehea  Beaaltat  wnrde  mit  OH^miH  erhaltaa. 

Ciironcnsaft  nahm  bei  gewöhnlieber  Temperator  wihrend  Matlladiger 
Einwirkung  0019  Gramm  aoC 

Das  Schilehen  wog  oor  dem  Vertache  8117(1  Gramm« 

m         m  m  „  „        SM  54  ^ 

folglich  Verlust   0019  , 

ij  9       9         «aar  dem  Versnobe  26-600  , 

•  »  n   nach    „  „       20-547  , 

iolglich  Verlust    0O53  , 

c)   »         s  »     vor  dem  Versuche  26*M7  ^ 

•  •  .  n         .       >6-522  „ 

Untenchied  0088  , 
gibt  also  iiir  das  Schilehea  b  ak  Mittel  =  0«)9. 

M&ssig  perdHimte  WeHuMmäitu  löste  bei  gewöhnlieber  Lufttemperatur 
aus  dem  Sch&lcben  £,  tu  welchem  sie  durch  8i  Standen  blieb»  0^  MHli- 
gramm  auf. 

In  jedes  der  zwei  Schfilchcn  wurden  3  Drachmen  verdännUr  Essigsäure 
(=z  13  lyfv  Orarnm)  gegeben,  durch  24  Stunden  bei  der  Lufttemperator  in 
Einwirk Dnz  <;elaä(»«u,  daun  die  Fiii.si<i<;keit  durauti  outfernti  jedes  SdiiU- 
chtfu  vorj>ichü<^  ausgespült,  gctrockoet  und  gewugeu. 

Schäichen  A  bat  verloren  0.0100  Gramm.  '  - 

«t  ^     M  M         O'OOW  w 
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Bei  Weiterer  üotersuchuiJg  zeigte  es  «ich,  dass  von  jedem  der  4  ia 
M(t  L«girong  vorhandenen  Metalle  etwa?  aufgel<»st  worden  war. 

Auch  diese  Gelegeoheit  wurde  benutzt,  um  Einiges  noch 
mehr  aufzuhellen.  ' 

Es  worden  wieder  Uber  denselben  Kern  der  ScLSlchen  A  and  B  mög 
liditt  gidch  grosse  Seliftlcii«a  gegossen,  aasgedrecbMlt  nnd  geglütet  Di« 
Oberllldi«  war  bei  allen  diesen  Sefa&lehen,  eo  weit  als  mSglicb,  siemlich 
gleidi  grosp,  und  ebeaeo  betrag  die  Flucsigkeils-Menge  überall  8  Drach- 
men ~  13*125  Gramm.  Die  Daner  der  Einwirkung  der  SSare  durch  2A  Ston- 
den  bei  gewohnlicher  Temperatur  des  Gemaches;  dann  wurde  die  S^uro 
ausgeleert,  jedes  Schhlchcn  vorsichtig  ausgespült,  getrocknet  und  gewogen 

Im  Mittel  von  3  Versuchen  hat  bei  jedem  der  Versuche, 
▼erloren  das  Schälchen  :  A.  O-OIOOO,  B,  000906,  C.  000540  osU 
iadiaebes  Zinn,  D  nootUO  sächsisches  Zinn,  E,  0.00020  böhmi- 
sches Zinn,  /:  000800,  Zinn  00,  Blei  I,  G.  0  00860,  Zinn  98, 
Blei  2  :  //.  0^10970,  Zinn  97,  Blei  3;  /.  0  01000,  Zinn  ÖO,  Biei  10; 
irOOOfOO,  Zinn  80,  Blei  20.  L  001100,  Zinn  70,  Biei  30.  Reihet 
maa  ooo  die  Sehälchen  nach  dem  Grade  des  Verlustes  uod 
somit  Dach  dem  Grade  ^er  geschehenen  Aufldsong  nnd  beginnt 
man  mit  dem  am  wenigsten  angegriffenen»  so  stehen  sie  in 
folgender  Ordnong:  C.  ostindisches  Zinn  540;  D,  sfichsisches 
Zinn  010,  F,  b,SO0,  G.  860.  £.  920,  obige  Legirnng  960^  A970, 
A,  obige  Antimon-Legirung  1000,  /.  1010. 

Es  ergibt  sich  hiernach,  dass  die  Zinn-,  Kupfer-,  An* 
timon-  nnd  Wismoth-Legirnng  sich  gegen  Essigsäure  verhalten 
habe,  fast  wie  eine  LegiriiDg  aus  90  Zinn  and  10  Blei. 

Um  mit  der  Aofzfihlung  der  einxelnen  Versuche  nicht  xa 
ermüden,  und  demnach  eine  lilare  Einsicht  in  dieselben  mög- 
lich SU  machen,  wurde  folgende  Tabelle  entworfen,  wobei  je* 
doch  die  Erfolge  der  Versucbe  mit  den  beiden  Schlichen 
A  und  B,  als  streng  genommen  nicht  hieher  gehörig,  wegge- 
ld!^scn  wurden,  um  so  mehr,  da  sie  oben  schon  im  Einzelnen 
äufgefuhrl  worden  hinii. 

in  nachstehender  Tabelle  kommen  wohl  einige  Abweichun- 
gen, Sprünge  möchte  man  sie  nennen,  vor,  welche  allerdings 
Wühl  nis  Beohachlungsfchler  betrachtet  werden  könnten;  allein 
da  bei  dem  specifischcn  Gewichte  der  Legirungen  und  bei 
dtr  quantitativen  Besliraraung  der  Abnützung  der  Becher  schon 
ähnliche  Sprünge  vorgekoramcn  sind,  so  dürften  diese  Abwei- 
chfjngen  in  der  verschiedenen  BeschafTenheit  der  Legirungea 
rniiunler  ihren  Grund  haben  und  einige  Berücksichtigung  ver- 
dienen. So  viel  stellte  sich  aber  olfenbar  heiaiis,  da«^»,  wie 
auch  oben  schon  bemerltt  warde,  die  Abnützung  der  Legi- 
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rungen  im  Allgemeinen  fast  mit  dem  Bleizusatze  steigt,  indem 
die  Abnätzung  bei  dem  oslindischen  Zinn  —  0  00890  die  ge- 
ringste;  bei  de^  Legirun^  von  30  Bleigehall  anler  dcoselbeo 
Umständen  =  0*01390  die  grujsste  stall  fand. 

Es  wäre  nicht  ohne  Interesse  gewesen,  verschiedene  Le- 
girungen  beider  Metalle  nach  stöclnofnetrischen  VerhäUnissen 
darzustellen  und  zu  untersuchen.  Ein  Anfan^r  wurtle  wohl  ge- 
macht; da  aber  andere  dringende  Arbeiten  unsere  Zeit  in  An- 
spruch nahmen,  so  mussten  die  weiteren  Arbeiten  mit  Zinn 
bei  Seite  gelegt  werden,  bis  auf  gelegenere  Zeit,  welch'  lets* 
tere  «bar  nicht  mehr  i^am,  mid  so  masste  das  Angefangene 
leider  liegen  bleiben. 

AoB  den  simmUiehen  angeführten  Versuchen  und  Thal* 
saebeii  ergeben  sieb  ndthwendiger  Weise  nacbstebende 

Folgerangen. 

Proust  behauptet,  und  seine  zahlreichen  Anhänger  mit 
ihm,  .dass  das  ßiei  aus  seinen  Auflösungen  durch  Zinn  ge- 
f&Ut  werde.« 

Aus  der  1.  Reihe  der  vorstehenden  Versuche,  die  lauter 
negative  Resultate  lieferten,  geht  aber  deutlich  hervor,  dass 
das  Blei  aus  seinen  löslicheo  Verbindungen  mit  Essigsaare 
ead  mit  Salpetersäure  durch  das  Zinn  nicht  gefällt  werde. 

Wenn  nun  der  Fundamental- Versuch  und  der  Fundamea- 
tal-Sals  (ond  als  solcher  muss.  die  Behaaptung  Proast's  an* 
genommen  werden)  sich  als  tmrichtig  erweist,  so  sind  wob! 
alle  daraas  gesogenen  Schldsse  ond  Folgerongen  ebenfalls  an- 
riebtig  and  alle  daraaf  berobenden  Vorsoblfige  stfinen  von 
selbst  in  IHeklt^  sasammen. 

Die  Resaltate  der  II.  Versaebs-Reibe  sind  aber  positiv 
and  Spreeben  gans  deotliob  aas:  dass  das  Zum  aas  seinen  im 
Wasser  Idslioben  Verbiodoogen  darcb  mäaUUeAa  Blä  geflllt 
werde  aad  entweder  nuiaUkek  in  scbwarsgraaeo  Flooken,  oder 
ezydiri  als  weisser  Niederschlag  ersobeine. 

Die  Ergobnisse  der  ia  der  I.  and  II.  Reihe  stehenden  Vor- 
Sache  sind  wohl  in  theoretischer  Hinsicht  beachtenswerth, 
aber  die  Ergebnisse  der  III.  Versuchs-Reihe  sind  für  das  prak- 
tische Leben,  sind  in  medicinisch-poUzeiiicher  Hinsicht  von 
bober  Wichtigkeit. 

WeoQ  Vauquelin  meint  «daaa  der  Weinessig  auf  das  iu  deu  Legi- 
nugm  befiodllib«  Blal  aar  wwiig  wirk«  aad  da  Yerhältiiijs  Toa  17— '18 
BW  aof         Zum  ksisa  nsebSitiligwi  Folgsa  fOr  die  Gesoadh«!  bt- 
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filrchttn  te*M;  w«iin  Pronat  behauptet^  tfan  dM  Bl«i^  irelch«s  nnst  is 
Essig  leicht  aaflOsIich  isf,  In  Yerbiodnng  mit  ZiiiQ  gar  nidift  uilgelöst  wurde,* 
und  alle  oben  aogef&farteii  und  anders  Autoren  sich  im  glei- 
chen SiDoe  aussprechen,  so  beweisen  die  Versocbe  der,  III. 
Reibe  mit  den  verschiedenen  Legirongen  von  97  Zinn  nad 
3  Blei  angefangen  bis  herab  i5  Zinn  nnd  75  Btei^  dass  de- 
stlUirter  Essig  aaflösend  eingewirlil  habe.  En  ftnd  Mk  In  alk» 
Muren  FUtuig/UUm  aus  den  Bibern  immer  ZUm  umdBlH  aufgelöti^ 
die  Einwirkung  mochte  bei  -f  W  %  oder  bei  der  Kochbitse 
Stau  gehabt  haben;  und  die  Menge  des  aufgelösten  Bleies 
nahm  zn,  wie  die  Menge  des  Bleies  In  der  Leglrnog  grösser 
wurde,  was  aus  den  deutlicher  auftretenden  Reactionen  auf 
Blei  XU  ersehen  war. 

Auch  die  Mmüttung  stand  damit  im  Einklänge  und  Uebor- 
einstimmung,  wie  die  Versuche  in  der  IV.  UeUie  aüschau- 
lieh  machen;  * 

Ich  kann  nicht  unlnrla^sen,  hier  noch  eine  Thatsache  an- 
zuführen und  sie  zur  reifliciien  Erwägung  anzuempfehlen.  Die 
Techniker  wissen  sehr  gut ,  dass  gewisse  Farbenbrühen  nur 
gelingen  uud  schün  ausfallen,  wenn  sie  in  reinem  Zinngeschirr 
gekocht  werden,  aber  missralhen  und  misslingen,  wenn  das 
Zinn  des  Kessels  unrein  ist.  Die  Farbenbrühe  ist  also  ein 
sehr  empfiodlichcs  Reagens  auf  die  Reinheit  des  Zinnes.  Soll 
nun  der  menschliche  Organismus  nicht  wenigstens  ein  eben 
so  empfindliches  Reagens  sein,  wie  die  Farbenbrfihet  —  Man 
sollte  glauben,  er  durfte  unter  diesen  beiden  Keagentlen  wohl 
das  empfindkehere  sein. 

in  Besog  auf  medicinisehe  Poiisel  diente  Oe9(errHek  — 
was  gewiss  hoch  berTorsubeben  Ist  ehedem  den  Nachbar- 
staaten als  Muster  nnd  Vorbild.  —  MOge  es  fortfahren,  mit 
gutem  Beispiele  voransulenchten  und  das  -  Gesundbeitswohl 
seiner  Bewohner,  soweit  es  möglich,  durch  gute  Gesetse  su 
scbfitsenl  Möge  es  niemals  das  thenere  Gut  der  lel blieben  Ge. 
sundheit  der  Willkür  einiger  Gewin nsöchtiger  Preis  geben !~ 

Da  die  obigen  Versuche  unwiderleglich  beweisen,  dass 
aus  dem  mit  Blei  verseltten  Zinne  o^st  Zinn  auch  Bin,  auch 
durch  wrd&mUe  Essigsfiure  aufgelöst  werde,  so  dürfte  es 
wohl  gerathen  sein,  die  bisher  bestehenden  Geseke  —  die  \  in 
Jahre  1770  herstatnmon,  also  auch  nicht  mehr  jung  sind  — 
^yUnveränd^rt  zu  belassen'',  weil  bei  einer  zu  gestaltenden  Legi- 
rung  ?on  Zinn  und  Blei  zu  Ess-  und  I  rihkgerälhen  —  von 
der  Gesundheilssciiiidlichkeit  überdies  ganz  abgesehen  —  dem 
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ünftig  QDd  Mlstbraoob  TbQr  aod  Thor  wieder  gtöffoet  wlfrdeo. 
Od€r  soll  man  etwa  wieder  aa  den  Geaetiea  mt  1770  sarfiek« 
kehrea  woliea?  Waa  wflrdea  oasere  HtlUeBmlanar  daaa  sagen, 
welebe  im  Scliweifse  ihres  Aagesicbles  aad  aaverdressea 
all  rübmenswerlhem  Eifer  stets  dabia  gearbei|et  babea,  uaser 
iaISodisebes  Zian  möglicbst  rein  darzasteileo  ?  Mfisatea  aie 
ein  solches  Zugeständniss  an  die  Zinngiesscr  nicht  als  eine 
Salyre  auf  ihre  Muhen  und  Arbcilco  ansehen?  —  Gewiss  und 
mit  Hecht.  Was  sie  einerseits  mit  vieler  Mühe  rein  darge- 
stellt haben,  würde  man  anderseits  uübesun nener,  ja  rnulh- 
wiiliger  Weise  wieder  verunreinigen.  —  Nein  —  dazu  suU 
and  wird  man  sich  hulletuiicb  uunmermehr  enlschliessen  ! 

Im  Gegeatbeile  dörrte  es  sehr  wönscbeaswerth  sein,  da- 
f8r  au  sorgea,  dass  die  bestehendea  Gesetse  dea  betrefteadea 
Gewerbsleatea  uad  ibrea  Hilfsarbeiter a,  Gesellea,  Gebllfea  u. 
8.  w.  aaf  irgead  eiae  Weise  gehörig  bekaaat  gemaebt  werdea, 
fielieiebt  dadarcb,  dass  ein  besoaderer  Abdruck  der  betref- 
feadea  S§.  des  Gesetaes  ia  dea  Werkstattea  aad  Arbeitsr&u- 
mea  aafgeblagt  ▼orbaadea  seia  musste,  oder  darcb  aadere 
sweekeatspreebeade  Mittel,  s.  B.  darcb  Aafprigoag  des  eigeaeo 
StOBpela  des  Gewerbsmaaaes  o.  s.  w.  aad  vorsQglicb,  dass 
f&r  streage  Befolgung  dieser  Gesetse  darcb  öfters  wiederholte 
Prfifoag  der  ia  dea  Haadel  gebrach  tea  Waare  durch  Saab  vor* 
atiadige  gesorgt  würde. 

Ferner  ist  noch  wohl  zu  erwägen,  dass  es  sich  hier  nicht 
so  sehr  um  das  Quantum,  als  vielmehr  um  das  Quäle  handle; 
dass  bei  dem  täglichen  Genüsse  auch  einer  noch  so  geringen 
Wenigkeit  eines  der  Gesundheit  schädlichen  Stoffes  doch  eine 
entsprechende  Wirkung  erfoigcn  müsse:  und  dass  es  immer 
oocb  wahr  sei:  Gutta  cavat  lapideui  noo  vi,  sed  saepe  cedendo. 

Eadlicb  ist  es  ia  ateter  uad  lebeadiger  Eriaaeraag  ca 
babattaa,  dass  maa  es  hier  mit  eiaem  biaterlistigea  Feiade 
aa  ibaa  habe,  dass  das  Blei  sa  dea  scbteicbeodea  Giftea  ge* 
höre,  oad  aieb  oft  erst  daaa  kondgibt,  weaa  es  die  iaaerstea 
Waraela  dea  Orgaaismas  bereits  su  Tode  yergiflet  bat  Dia 
griecbiseh-römischs  Mythologie  ersfihlt,  daas  der  Gott  der 
Zeitt  Sataraus,  aeiae  eigenea  Kladar  verschllage.  —  Ala  die 
Alebjmiatea  die  Metalle  mit  mytbologisebea  Namea  beseicbae- 
tea,  aaaatea  sie  das  Blei  Satornns,  sehr  schicklich  oad  mit 
vollem  Rechte,  denn  es  verschlingt,  wie  der  gleichnamige  Gott 
der  Zelt,  seine  eigenen  Kinder. 
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Damit  MO  mi«b  aber  nlobi  missverstebe,  will  leb  ana- 
drfiabiiab  bamerkea,  daas  iob  die  NfiUHobkelt  and  Unantbabf 
liebkatt  das  Biaiaa  and  ialaar  Priparale  fGr  die  »anaobliaba 
GaaallsabaÜ  sabr  wobi  kaiiae  aad  würdige i.abar  Allea  an  sei« 
ner  Zeil  and  am  reckten  Orte.  Und  bei  Essgescbirrea  iat  das 
Bki  wabriiob  nkkl  am  reobten  Orte  and  la  Ivcmt  Zeit. 

MS§B  alM  da»  ZümgßHlt  wm  Jakre  1770^  und  iUr  $.  406  dm 
SlMfg0$etu9  mm  Jakre  1859  unangetaeM  in  Kraft  und  oßtfHeki  hUiben 
und  HeU  Aeätg  gehalten  werden! 
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Bet^cblet  auf  der  chirurii.  Klinik   des  Herrn  Prof.   Biazina  in  Frag 
und  mit  epikriUscben  Bemerkoogeo  mUg^lbeUt 

▼oo  Dr.  M  atijoTsk^,  Uin.  AitiilaDtiii« 

Wano  aaeb  Beobachtungen  von  sponUineo  Fractnren  ver- 
öifenilicht  worden,  so  ilflrflo  dieser  Fall  als  Ernabrongs- 
anoraalle  des  ganzen  knöchernen  Gerflstes  des  KOrpers  ein 
gewisses  Interesse  bieten. 

Eine  80  Jahre  alte  Brftairtloclitar  lebte  in  Prag  in  riamlicb  gutan 
Verbältniaaen  nnd  D&brte  aieb  von  gemischter  Koat  Sie  hat  nie  atnatrairt, 
indessen  zeigte  sich  meistens  zar  Menstrnationsjeit  ein  schleimiger,  jedoch 
kein  eitriger  äusIIush  aus  den  G«8cblecht«(tlicilen  Seit  dem  15.  Lebeniyalura 
iiit  sie  theils  an  Kreuzschmerseo,  theils  an  Untorieibskrämpfen ,  die  oft 
•ixien  hohen  Grad  erreichten,  bftafig  wiederkihrtaB,  dann  aber  wieder  oft 
«in  gaiiaaa  Jahr  aatMaton»  to  daaa  aia  alle  hSnalidico  Arbaltan  nngcätart 
▼aiflehCiB  koonta^  In  ihram  IS.  Labaa^ahra  aoU  aia  dsreh  4  Woobao  aa 
Erysipel  dea  gaoian  Kopfes  gelitten  haben.  Im  81.  Leban^iabre  flbarstand 
aia  abarmals  ein  Erysipel,  das  sich  über  alle  4  Extremitäten  ausgebreitet 
haben  und  wobei  durch  fa«t  Jahre  die  unteren  Extremitäten  eiwas  an- 
geschwollen geblieben  Bein  seilen.  Hierauf  wurde  gio  bis  auf  die  zeitweise 
eintretenden  Krämpfe  vollkommen  geannd  und  blieb  bis  zum  24  Jahre  wohl* 
fiaihri  waä  loNUtig,  worauf  j«iia  habÜnaliaB  KOimpSb  hifkigar  wordan, 
Wodwi  aad  tfonata  lang  In  aabr  ksrs  ansaataandon  ZwisebaortanaB  an* 
bieltaa.  Sa  atallta  sidi  5ft«r  «in  raicbliohar  Blntflnaa  aoa  daa  Oaaehlachti* 
tbaflaa  ein,  ohne  den  Meaatmationstypaa  eianibaltan»  Patientin  wurde  seit 
<!?e9er  Zeit  öfter  '/« ,  ja  IVi  Jahre  bettlSgcrig  und  magerte  ab.  Im  26.  Le- 
beoejalire  erat  bemerkte  sie  einen  Tnmor  ,  der  sich  wie  ein  schwangerer 
üterufl  anfühlte,  aus  der  Eeckenhohle  euiwickeln,  worauf  die  untern  Extre- 
mitäten leicht  oedematÖB  anschwollen,  lin  27.  Lebensjahre  gesellte  sich  sa 
d«n  &rampCuii&lleQ  oft  ein  lästiges,  theils  schleimiges,  thatia  btatigaa  Er> 
brceban»  dM  manebmal  aahr  lang,  ja  «iamal  s«eb«  Woob«n  «onnlerbnMhan 
fondanarta»  Im  S&  Jahr«  wvrd«  di«  Craoka  lo  aohwadi  nnd  magar,  daaa 
aia  nnr  mit  Hilfe  eines  Stockes  hemmgehen  konnte.  Sia  bagann  über  hef- 
tige reissende,  bald  dampfe  Schmerzen  in  den  Extremitäten  zu  klagen,  die 
besonders  im  rechten,  ein  halbes  Jahr  spriter  auch  im  linken  Uberscbenkel 
ansgesprocbea  waren.  Ein  w.  It.^röa  bülbeß  .Juhr  spater  muHste  sie  das  Bett 
ununterbrochen  hüten.  Die  Schmerzen  in  allen  Extremitäten  hielten  an  und 
«I«  wvida  «o  kralllloib  daaa  aia  aicb  niobl  mehr  allein  aofsatsan  konola, 
Ihr  Vatw^  lahi  noeh«  iat  70  Jahr«  all  nnd  dabd  rflatig«  dia  Mntlar  alasb 
im  Ml  Jahra  an  ainor  Lnngankrankbait;  Yan  dan  Gaaehwialern  starban 
7  ab  klaiaa  Khidar,  «in«  8ebw«at«r  im  14.  Labaoiijahro  an  Tnbarkaloaa» 
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«a«  anden  im     Jalira  «a  Pii«rpanUiaber,  «w«!  aind  «rwaehMD  and  gt- 

■  sund.   An  einer  specliischen  Affection  bai  die  Krank«  um  gelitten.  Ani 
5.  October  1861  warde  dieselbe  Von  Schwester  nnd  Schwager  mit  aller  Vor« 
steht  aus  einem  Rotte  in  das  andere  gehoben,  wobei  «ie  bei  den  Schultern  und 
Füssen  gehalten  wurde.  Es  brach  bi?i  ilie.'>er  Gelegenheit  das  linke  Schlüs- 
selbeio  ungefähr  in  der  Mitte  in  der  Richtung  vou  innen  oben  nach  aussen 
nntan,  89  wie  d«r  raehto  Oberflcbeokel  «benfAlls  in  d«r  HItte.  8«ü  diaiir 
Ztii  w«v«a  an  baidMi  Scelteo  SduDerm  aiBgatnton»  da  aieh  da«  ScMOaiet- 
bain  nnd  der  OhersGhenkel  stark  TarkrQmniteD.  Am  folfaoden  Tage  wnrda 
sie  (snb  N.  8393)  in  die  Krankenanstalt  aufgenommen.  Als  sie  hier  von 
einer  Wärterin,  die  sie  vorsichtig  in  den  Armen  fro?.   anf  ihr  ß(;tt  ge- 
bracht wurde,  brach  der  linko  Oberschenkel  ebenfalls  ungefähr  in  der 
Mitte  durch  die  alleinige  Laet  des  Knies  und  Unterschenkels.  Ohne  dass 
sieb  besondere  Zeichen  von  Entzündung  eingestellt  hätten»  bekam  sie  an 
beiden  Obersebenkein  krampfartige  Schmerscn,  die  dsrcfa  Znaammensi** 
bvngen  der  gansen  Mascnlator  bedingt  waren,  so  dnas  die  ganxe  Naoht 
idilaflos  zugebracht  wurde.  Jede  Bewegung  dee  Körpers,  besonders  der 
untern  Extremitäten,  wnrdc  ihrerseits  sorgfaltig  vermieden.    Beide  Obcr- 
scheitkci  waren  abnorm  beweglich  und  an  den  Bruchstellen  so  gebogen, 
dass  <ii(  vordere  Fläche  eine  beträchtliche  Convexität  bildete,  ohne  dass 
man  ein  vorstehendes  Fragment  oder  eine  Crepitalion  wahrnehmen  konnte. 
Um  die  Bcbmershaften  Jfoakelcontraetiireii  an  paraijsiren  und  den  ver- 
Ivflmmten  Extremititen  eine  normale  Lage  an  geben,  legte  man,  wiewcdil 
ohne  Hoffnung  auf  Consolidation  der  Continuitätstrennungen,  an  den  ab- 
norm beweglichen  Stellen  den  Contcntiv-Verband  mit  Pappschienen,  Watta 
und  Rollbinden  an.  Um  zn  verhüten,  da-^s  die  üuterschenkclktiochen  nicht 
aläluild  ein  fthnlif  iie )  Schu  ksiil  treffe,  legte  man  den  Schienenverband  audi 
an  beiden  Unterscheukoin  an,  der  auch  den  erwünschten  Erfolg  hatte.  In- 
deeaen  wurde  Patientin  von  dem  Tnmor,  der  von  der  Beeken-  and  Bandi- 
hShto-  bia  nach  anfir&rts  nnler  die  linken  nntera  Rippen  reiobte»  sehr  ba- 
liatigt»  Derselbe  wUbte  die  Banohwand  wie  ein  liodigradig  schwangerer 
Uterus  kugelig  vor  und  verdrüngte  die  linke  Lunge,  nach  der  D&mpfuog 
des  Percnssionsschalles  xu  scbliessen,  bis  zur  IIühedcr3.  Rippe.  Der  Her«- 
stosa  war  am  linken  Stcrnalrand  zu  tasten.   Fat.  klagte  .sehr  über  anhal- 
tenden  Kreuz-  nnd  liuckenschmerz,  »owie  über  krampfartige  Schmerxen 
dar  Magen-  und  linken  untern  Uippuogegend.  Sie  hatte  wenig  Esslust  und 
arbrach»  wenn  aie  Sappe,  Hilcb  und  leichte  Mehlapeiaen  gegossen  hatte, 
.aeiatentbeila,  allea  Genoaienei    Weder  koMensSnrebaltige^  Mittal  aooh 
Narkotica,  weder  Aromatica  nocb  Stimniantia  waren  im  Stande,  das  Erbre- 
chen, das  sich  oft  auch  ohne  vorhergegangenen  Genuss  von  Speisen  ein- 
stellte, zti  mäspi^en.    Die  Stiihlentleernngen  waren  sehr  selten,  blieben  oft 
3 — 6  läge  aus  uud  wurden  dann  nieistons  erst  nur  nach  Anweniiiing  von 
Klysmen  herbeigeführt.  Der  Urin  war  btets  blase  weingelb.   Das  Körper 
gewicht  nahm  immer  mehr  ab»        Haotdecsken  waren  «ehr  blaas,  die 
Mnaenlator  aoiiiaff  nnd  atropbiaeb»  der  ganaa  Knoehanban  aart  nnd  dfina. 
In  der  viarian  Woeba  bemerkte  man  an  der  grOaetan  CoQ.vezUftt  der 
8.  nnd  4.  linken  Rippe  eine  Knickung  und  abnorme  Beweglichkeit,  so  wie 
anch  eine  abnorme  Stellung  der  beiden  Ossa  ilei,  von  welchen  besonders 
das  linke  mehr  senkrecht  stand.   Das  Wechseln  der  frischen  Unterlagen, 
daa  Unterachieben  der  Leibschfiasel  und  der  Umstand,  dass  der  Urin  in 
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der  »pfiteren  Zeit  nnr  mit  dem  Katheter  entleert  werden  konnte,  belästigte 
im  hohan  Grade.  Um  dieM  Zeit  bomarkto  man,  trotidem  dait  beide  Unter- 
aöhenkel  mit  Pappaehienea  umgeben  nnd  mit ,  Binden  nmwiekelt  waten» 
an  der  Uitte  derselben  eine  Knickung  naeb  Torn,  die  mit  einer  abnormen 
Beweglicbkeit  verbunden  war.  Die  Fraetar  am  SohlQaselbeine  schien  sieh 
ru  coDSolidiren,  da  ihre  Fra^menfe  wfrin'er  abnorm  bew'»'Tltrh  wnrflen.  In 
der  9.  Woche  hielt  das  Erbrechen  drei  l'agn  lang  an.  r.ririi;M  rler  Dorn- 
lorUätac  des  Eückens,  über  den  Trochanteren  und  dem  Kreuzbein  entstan- 
den nlcerirende  Stellen  vom  Decabitua.  Beim  Umlegen  auf  die  Seite  sah 
amai  daat  Pal.  ihren  Rumpf  atar k  nach  Tom  bangte^  Die  Krensaehmeraent 
die  aekr  heftig  warent.irnrden  bei  dem  steten  Erbreeben  durch  kleine  Kiya- 
men  mit  Aq.  lanroe.  nnd  Morphium,  die  spannenden,  kramp^rtigen  Schmer- 
leo  der  Magen-  nnd  untern  Rippeagegend  durch  kalte  Umschlinge  gelindert. 
B^i  der  mangelhaften  ErnShruno'  nnd  den  anhaltenden  Schmorten  sanken 
die  Körperkräfte  in  den  letzten  4  Wochen  so  seijr,  daas  m  in  tSf^lich  das 
lethaie  Knde  erwurtele.  Beide  untero  Exlrctniiäten  schwollen  etwas  bydro- 
pisch  an*  Nadi  dieser  langen  Agonie  wurde  sie  am  14.  Januar  iMS  durch 
den  Tod  ana  iliren  qnalTollen  VerbUltniesen  befreit. 

Die  Untersuchung  der  I.eiche,  liie  der  Assistent  der  patbol. 
Aoalüiüie  Hr.  Dr.  Kralochvil  vuraaliiii,  bot  Folgendes: 

Der  Körper  klein ,  sehr  abgemagert ,  seine  Hautdecken  schmutsig 
waiae  gefärbt.  Der  Thorax  ausgedehnt  nnd  von  der  &  bia  6^  Rippe  ein^ 
geaofen;  der  Unterleib  war  atark  gewOlbf.  Die  hydropiacben  nntem 
Extremititen  Iici<8en  sich  im  obem  Drittheil  der  beiden  Oberschenkel  und 
im  mittleren  Drittheil  der  beiden  Unteraehenkel  nach  jeder  Kichtnng  hin 
bis  TKk  einem  spitzigen  Winke!  flei'tiren.  —  LSings  der  Dorufortsätze  der 
\Vir!jelsaul.^  (aniLii  sich  an  zahlreichen  Stellen  bohnengrossc,  fiber  den 
Trochanteren  Und  dem  Kreuzbeine  handtellergrosse,  bis  auf  das  Periost 
dringende  GeschwQrsflächen  vor,  welche  thcils  mit  einem  Schorfe^  thcils 
mit  faneliigem  Eiter'  bedeckt  waren.  Die  H nacnlatur  war  blaaa  brunn  ge- 
ebbt» acblaff,  leicht  aerrelaelich,  allenthalben  atrophtecb  nnd  an  den  ab« 
norm  beweglichen  Stellen  eine  stark  blutige  Infiltration  Daa  Sofaidaldadl 
8  Ltoieo  dick,  sehr  weich,  seine  äussere  und  innere  Tafel  war  glatt  nnd 
die  i'^rten  Hirnhäute  stark  mvm  durchfeuchtet.  Die  GefSsse  überhaupt, 
Pü  wie  jene  der  f^Hten  Hirnsub^tanz  waren  blutarm.  In  den  Sinus  der  Dura 
mater  und  den  Jugular- Venen  fand  sich  dünnflüssiges,  blass  rothes  Blut* 
Die  Schadelbasis  erschien  normal.  Das  Zwerchfell  stand  beiderseits  bia 
fa  die  HiVke  dea  d*  Rippenknorpeli«  Das  blutarme  Lungengewelie  tob 
einer  aerOaan  nnd  ecliaumigen  FlÖaaigkeit  atark  dnrditrinkt  nnd  die  linke 
nntere  Hftlfte  des  linken  nntem  Lappens  bis  zur  Luftleere  comprimirt. 
Das  Hers  war  klein,  von  .schmutzig  braun  gefärbter  Musculatur.  Im  Pe- 
ritoneal-Sacke  fand  man  ein  Pfund  klares  Serurn.  Die  Mil*  8  Zoll  Im^, 
das  Pareochym  pulpalos  und  bla.ss  fleischroth  »effirbt.  Die  Leber  klein 
und  ihr  mürbes  Parenchjm  an  den  Schnitt  Hachen  g^eichmäesig  dunkel* 
braaoroth  gefärbt.  Die  Nieren  waren  klein,  blutarm,  die  Harnblaee  lew. 
Im  Hafen  flOaaige  Speiaerecte,  und  an  der  hintern  -Wand  deiaelben 
anler  dar  kleinen  CnrTalur  awet  Zoll  vom  Pylorui  eine  thalergroate 
itrahlige  Narbe  ;  an  der  hintern  Wand  des  Duodenum  ein  kreuzergrosses 
Cennaiona-Geachwilr.  Der  6brige  Schleimhaatabschnttt  im  Duodenum  und 
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des  Magena  blase -pao  geerbt  nnd  glatt.  Im  Dfinndanna  eina  grosse 

Menge  Chymus.  im  Dickdarme  rptrhliche  Fäce.n.  Der  Uterns  war  in  der 
Cervicfil-Portion  3  Zoll  Inns?,  schlaff  unrl  sein  Körper  stellte  ein  5  Pfand 
schweres  rundlich  ovales  Fibrom  dar,  welches  aus  der  Beekenliühle  bis  tXL 
den  Rippenbogen  iiinaufreichtei  dessen  Oberfläcüe  aber  nirgends  mit  den 
BonciMingtwsidsii  Terwaehsen  war.  Die  HShIe  des  ütsraa  war  bis  snr  ' 
Taubeneigtösse  ausgedebnl»  seine  Taginalportion  gaas  glatt.  Die  Ota- 
riea  wallnnssgrosSf  mit  Narben  und  inebreren  erbsen-  und  boboengross«! 
serösen  Cysten  versehen.  Die  Tuben  waren  an  der  hintern  Wand  des 
Uterus  angelStbet  ond  bis  zur  Kleinfinger-Dicke  aosgedebnt. 

Das  ganze  SIceleit  war  weich  and  ieiebt  mit  dem  Messer 

schneidbar  Qnd  man  Itoonte  besonders  an  den  GeleniLendeD 
ganz  leicht  mit  der  Spitze  des  Messers  in  die  Substanz  der- 
selben eindriDgen.  Die  festen  Beslandlheiie  der  Knochen  wa- 
ren ;nn  gauzen  Skelelle  Imchgradig  verminderl.  luuweder  wa- 
ren sie  so  spärlich  vorhanden,  dass  Verbiegungen»  Knickungen 
und  Fl aclurirungoo  sich  leicht  erzeugen  konnten,  oder  fehlten 
sogar  an  mehreren  Stellen  gänzlich,  so  dass  nur  ihr  üeberzug, 
das  Periost  zurückgeblieben  war.  So  war  z.  B.  die  Wirbelsäule 
stark  nach  vorn  gokrüraral,  nnd  hiedurch  der  Korper  des 
letzten  Brustwirbels  so  geschwunden,  dass  er  bloss  eine  Höhe 
von  3  Linien  besass,  wodurch  der  II.  Brust-  und  1,  Lenden- 
wirbel sehr  nahe  an  einander  rückten.  Bei  dem  grossen  Krihn- 
roungswinkel  der  Wirbelsäule  waren  die  Rippen  sehr  schief 
von  oben  nach  abwärts  gerichlet  aod  die  Zwischenrippenräume 
besonders  an  den  untero  Rippen  verkleinert,  so  dass  der  üb- 
tere  Rand  der  höher  gelegeneo  Rippe  den  obern  Raod  der  ua* 
ter  gelegenen  beröhrte,  ferner  reichten  die  Rippeo  bis  eur 
Crista  und  iauern  Fliehe  der  beidee  Ossa  ilei.  Das  lioke 
Seblusselbein  war  in  seiner  Mitte  fraclurirt,  beide  Fragmente 
dnrch  eine  zellige,  fibröse,  streife  Bindmasse  nnter  einander 
verbanden.  Die  Snbstans  der  d.,  6.,  7.  nnd  8.  tinicen  Rippe  war 
an  ihrem  hintern  Drittheile  ganz  verschwunden;  die  Qbrigeo 
Rippen  fand  man  bald  an  der  grösslen  Convezitfit»  tald  am  hin- 
tern, bald  am  vordem  DritthetI  gel[nieku  Uebrigeos  waren  diese 
Verinderniigen,  obgleich  auf  beiden  Seiten  des  Brustkorbes 
vorbandei^,  linkerseits  zahlreicher.  Durch  die  starke  Krfimmong 
der  Wirbelsfinle  nach  vorn  und  den  tiefen  Stand  der  Rippen 
wurde  die  Bauchhöhle  in  ihrem  Raum  sehr  beeintriehtigU 
Ebenso  war  die  Beckenhöhle  und  besonders  der  Raum  des 
kleinen  Beckens  verkleinert.  Die  Ossa  ilei  standen  beiderseits 
fast  senkrecht,  die  horizontalen  Acsle  der  Schambeine  waren 
beiderseits  ganz  verschwunden,  ebenso  waren  die  Aesle  der 
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Sohani'  und  Sitzbeine  Iheils  ge<;ch\vundeD ,  tbeils  geknickt 
und  verdreht,  nur  die  Symphyse  blieb  in  der  form  erhaiteo : 
Die  Foramioa  ovalia  waren  beiderseits  um  2  Drittel  ihres  Um- 
(«oges  verkleioert,  die  beiden  HüftgeleokspfaooeQ  standen  bloss 
%  Zoll  von  einander,  zwischen  ihnen  war  die  Symphysis  ossiam 
gelagert.  Auch  waren  beide  Sitzbeinhöcker  sehr  nahe  ger&okt 
«ad  Mofts  2  Zoll  von  einander  entfernt.  Das  Steiss-  and  Kreoz- 
Mn  war  reebU  Vi  und  links  1  Zoll  von  der  inneiü  Fliehe 
der  Sitiknorren  entfarott  da  sich  an  der  Vereinigungsstelle 
daa  I.  und  %  aowie  am  %  und  3.  Kreusbeinwirbel  ebenfalla 
eine  Kniakoag  vorfaad.  Ottreb  diese  Stelluag  dar  Baokaakao* 
chen  war  dar  Baakaaaasgang  so  varklaiaart,  dass  er  nur  fQr 
S  Fiagar  darcfagSngig  blieb.  Uaberhaopt  bot  daa  Backen  dia 
gawöbnliabao  Variadaruagan  daa  bateomalaeiaabea  Backaaa 
dar«  bloaa  mit  dam  Uotarsebiada,  daaa  dia  Liaaa  araaaü  kaiaa 
Elakaiakaag  darbot,  soadara  aaeh  blataa  aiaaa  gaatraektaa 
garadliaigaa  Varlaof  aabm.  Dar  gerade  Oarebmaaaar  von  vora 
MOh  biataa  betrag  Z%  Zoll,  and  dar  qaera  Darebmasaar  daa 
Baokaaaingaagea  batrag  S  Zoll.  Dia  faata  Kooebanaabataai 
war  an  baidao  Obaraakeokalknoebaii  in  dar  obaro  Hfllfta  aaf 
3  Zoll  Lfoga  ao  raaorbirt,  daaa  wia  aa  dao  ilbrigen  Abaliahan 
ganaootan  Stallaa  aar  daa  Perioat  arbaltaa  blieb,  walobaa, 
wie  dia  nabaa  Waiebtbeile  blatig  iaflitrirt,  vialfaab  garanzalt 
«ad  gafaltat  war  aad  ao  alae  badaataode  VerkAraoag  dar  bai- 
dan  Obaraahankalkoocbaa  barbailBbrte.  Aaf  diaaa  Welaa  war 
^a  aboorma  Bawa^iobkeit  bervorgabraeht  und  troladam  dar 
Zaaammaabang  zwiacbee  der  untern  and  obara  Parthia  daa 
Obarsebenkelknocbens  unterhalten.  Denselben  Befond  wie  dia 
Oberachenkelknochen  boten  die  Knochen  der  Unterschenkel.  Daa 
Gewlebt  des  ganzen  Stammes  und  der  beiden  Oberschenkel- 
knochen, somit  des  gesammlen  Skelels  mit  Ausnahme  des 
Kopfes,  der  Unterschenkel  und  Küsse,  betrug  ein  Medicioai- 
Pfund.  Am  t}urchschnitle  zeigte  der  Knochen  eine  grobmaschige 
Teitnr  und  die  weitmaschigen  Räume  waren  mit  einer  röth- 
lich  grauen,  gailertgiäozend^n,  unter  dem  Mikroskope  aus  fa- 
serigen Bindegewehszellen  und  Zellenkernen  bestehenden  Masse 
aasgaffilll,  ohne  dass  Fett  beigemengt  gewesen  wäre. 

Epikriliacba  Bamarkaogaa. 

1.  Die  anamnestischen  MomentCf  die  Zeit  der  eigenen  Beo- 
bacbtung  und  der  SectioDsbefund  geben  Anhaltspuncte,  ver- 
iB^a  deren  die  Aetioiogie  der  Osteomaiacie  im  gegenwärtigen 
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Falle  Cheils  von  wefteDtllebeo  direolen  StSrangeD  der  Eroah- 
roDgsorgaoe,  theils  von  andern  dynamischen  Einflfisteo,  welche 
indirect  die  Ernährung  beeinträchtigen,  hergeleitet  werden 
kann.  Die  Magengeschwijre,  die  bei  der  Seclion  vorgefundeti 
wurden  und  die  im  Leben  häulig  ein  durch  Wochen,  ja  Mo- 
nale  lang  anhaltendes,  Ihcils  scl^leiuiigeä,  IheiU  bluliges  Er- 
brechen hervorbracliten,  dann  der  Umstand,  dass  die  Unter- 
leibsorgane durcl)  den  eoormeo,  von  der  lieckenhöhle  bis  zara 
ZwerchTell  reichenden  fibrösen  Tumor  durch  viele  Jalire  ge- 
gedrüciil  uud  dislocirl  wurden,  sind  aU  ursächliche  Momente 
hinreichend,  um  direct  eine  wesentliche  Storuug  in  der  Er- 
Dührung  des  ganzen  Körpers  oder  eines  SysU^ras  desselben 
hc rv()riu[)ringen.  Die  ausnahmsweise  heftigen,  kardialgischen, 
(heiis  vom  Kreuzbein  ausgehenden  Schmerzen  des  Unterleibes 
haben  auch  schon  für  sich  allein  bei  der  jahrelangen  Dauer 
ausgereicht,  um  von  der  Nervensphäre  allein  die  l:^rnährung 
indirect  zu  stören.  Endlich,  wenn  aucli  in  unserem  Kalle 
keine  Schwangerschaften  vorangegangen  sind,  die  bekannter 
Massen  in  der  Aetiologie  der  Osteomalacie  die  grösste  Rolle 
spielen,  so  hat  das  durch  15  Jahre  dauernde  Heranwachsen 
des  Tumors  aus  der  Substanz  des  Uterus  selbst  eine  erhöbt« 
Vitalität  in  denselben  hervorbringen  können,  welche  dann  ähn- 
lich wie  Schwangerschaften  ihren  Einfluss  zur  Entstehung  der 
Krankheit  zu  Qben  im  Stande  sein  durfte.  Da  weder  bereditär«» 
noch  dyskrasische  Ursachen  bei  uoserem  Falle  vorgefunden 
worden,  weder  Störaogan  des  Regimen  diaeieticam,  noch  Er- 
killiing  bei  der  Messtruallon ,  noch  Schreck,  Gram  o.  s.  w. 
eingewirkt  babeo,  so  ist  man  bemftssigt,  die  fr&her  geoasiitee 
Momente  als  Ursacbe  der  Osteomalacie  xu  bescbnldigen. 

%  Betraebtet  man  im  Kraokbeitsverlaare  die  Symptome»' 
unter  denen  sieb  die  Knocbenbrücbigkelt  entwickelt  .batie»  ae 
finden  wir»  dass  Patientin  öfter  von  Krankheiten  beimge- 
sncbt  wurde.  Sie  litt  an  habituellen  Unterleibskrimpfen  und 
überstand  sweimal  aasgebreitete  Erysipele,  doch  war  sie  sechs 
Jahre  vor  dem  Tode  noch  woblgenibrl  nod  krftflig.  und  vor« 
richtete  alle  Arbeiten.  Von  'dieser  Zeit  worde  sie  von  einer 
solchen  Abmagerung  und  Körperscbw&cbe  befallen,  dnss  sie 
meist  bettlfigerig  war  und  in  den  lettten  swel  Jahren  das 
Bett  nicht  mehr  verliess.  Dieser  Körperschwicbe  folgten  reis- 
sende  und  stechende,  dem  Rheumatismus  ähnliche  Schmerzen, 
die  in  dem  rechten  Oberschenkel  begannen,  dann  aber  in  allen 
Extremitäten  und  dem  ganzeu  liumpfe  sich  uusbreileteu.  Hierzu 
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Iral  4  Mooate  vor  dem  iode  die  Verbiegsainkeil  uod  Brüchig- 
keit  der  Knochen  ein.  Zoer^i  brach  der  rechte  Oberschenkel 
und  das  linke  Schlüsselbein ,  dann  der  linke  Oberschenkel« 
weiterhin  die  Hippen ,  die  Beckenknoobeo  und  eodlich  auch 
die  Unlerschenkeiknochen  beiderseils. 

Ob  die  Knochenerkrankong  schon  um  diese  Zeit  begoo* 
oeo  hatte,  als  die  KörpersehwSche  sich  eiostelUe,  oder  erst 
io  deo  lesteo  swei  Jahreo,  als  die  Schmerieo  in  den  Eztremi* 
titen  eintraten,  ist  schwer  zu  bestimmen.  Wäre  ersteres  der 
Fall  gewesen»  so  wfirde  der  Kraftmangel  theil weise  aus  deo 
sieh  bereits  krankhaft  yerl nd er nden  Knochen  xu  erklären  sein. 
S  o  1 1 7  leitet  die  KSrperschwSche  bei  Osteomalacie  nicht  von 
der  Haltlosigkeit  der  Knochen  ab ,  sondern  betrachtet  sie  als 
ein  schlagendes  Beispiet  von  der  schützenden  Sympathie  swi* 
sehen  anatomisch  geschiedenen,  aber  physiologisch- verbünde« 
nen  Organen.  Nach  seiner  Meinung  würde  die  Knocheokrank- 
faeit  in  diesem  Falle  schon  vor  6  Jahren  begonnen  haben,  denn 
nach  seinen  Beobachtungen  sollen  die  Patienten  schon  lange, 
ehe  die  feste  Substanz  der  Knochen  absorbirt  ist,  beim  Gehen 
Ingstlieh  worden  nnd  an  den  Muskeln  zittern.  Nach  Kilian 
soll  die  Osteomalacie  mit  rheumatischen  Schmerzen  in  der 
Leodengegend  beginnen  und  die  Beckenknochen  zuerst  befallen, 
zom  Unterschiede  von  der  Rachiiis,  die  gewöhnlich  an  den 
Schädelknochen  ihren  Anfang  nimmt.  Wenn  auch  unsere  Kranke 
schon  seit  dem  15.  Jahre  oft  an  Kreuz-schmerzen  gelilten  hotte, 
so  sind  dies  Schmerzen  anderer  Art  gewesen,  tiiü  vom  Tumor 
des  Uterus  ,  der  sich  schon  um  diese  Zeit  entwickelt  haben 
dßrfte,  abzuleiten  sind.  Die  Kreuzschmerzen,  die  der  Knochen- 
krankheit angehören,  traten  erst  später  auf,  als  bereits  lange 
Zeit  Schmerzen  in  den  Exlremilälen  vorhanden  waren.  Das 
erste  bemerkenswerlhe  Symptom  war  hier  die  Ahin-igerung 
and  die  Körper:ichwäche,  dann  Schmerz  in  den  einzelnen  Glied- 
massen  o.  z.  zuerst  im  rechten  Oberschenkel. 

Fdr  die  Erklärung  Staoskj^s,  dass  die  Schmerzen  der 
Osieomalacischen  durch  Anschwellung  der  Knochen  und  secun- 
dire  Attsdebnang  des  Periostes  bedingt  werden  und  in  spSte» 
rer  Zeit  aufhören ,  spricht  unser  Fall  nicht.  Die  Schmerzen 
traten  auf,  als  Pal.  bereits  abgemagert  und  anomisch  war  und 
an  KarperachwSche  litt,  d«  i.  zwei  Jahre  vor  dem  Tode  und 
hielten  bis  zum  letzten  Ende  an;  immer  war  bei  ihr  eine  hoch» 
gradige  Zartheit  nnd  VerdQnnang  der  Knochen  vorhanden, 
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Die  Schmerzen  dürften  hier  eher  von  der  eingelreleoen  Atro« 
phirung  der  Knochen  abgeleitet  werden. 

3.  Mit  Rücksicht  aaf  den  Verlauf  des  vorliegenden  Falles, 
nameotliah  auf  den  dabei  beobachteten  SchwächesastaDd,  die 
Abmagerung  und  Aiiaeniie  des  Körpers,  so  wie  in  Anbetracht 
des  Seclionabefundes  schliessen  wir  uns  den  Ansichten  jener 
Autoren  an,  welche  die  Üsteomalacie  in  einer  Krriiilir  u[i|,^sanoma- 
lie  durch  Atrophie  oder  liarefacliui»  eines  bereiU  ausgel)i Ideten 
Knochengewebes  finden.  C  a  in  i  n  nennt  die  Knochenerweichung 
Rachitis  adultorum,  und  mit  Trousseau  hält  auch  Slansky 
Rachiiis  und  Dsleomalacie  nicht  für  specifisch  verschiedene 
Krankheiten,  sondern  für  Stufen  einer  und  derselben  Krankheit. 
Slansky  will  bei  niehrereri  in  ihrer  KinHheit  an  Haebitis  Er- 
kraol^ten  im  spateren  Alter  Osteomalacie  beobachtet  haben. 
Wenn  auch  diese  Anschauungsweise  des  Verhältnisses  zwi- 
schen Rachitis  und  Osteomalacie  von  den  Anhängern  der  Trous- 
se aussehen  Schule  Anerkennung  findet,  so  dürfte  die  Idea- 
lität beider  Krankbeiteo,  die  bloss  durch  das  Alter  des  befal* 
lenen  Individuums  verändert  erscheint ,  nicht  hinreichend 
sichergestellt  sein.  Mit  Recht  hat  Caostatt,  Stiebel  und 
Vircbow  sich  bemüht, die  Erscheinongen  bei  der  Osteomalacie 
voD  deoeD  der  Rachitis  zu  schichten.  Es  spricht  dafür  nebst 
aodero  in  Virchow's  Pathologie  und  Therapie  von  Siiebel 
verseicbneten  Untorsohieden  besonders  der  Onistand,  dass  die 
Rachitis  in  einem  nicht  Zastandekommen  der  Ablagerang  von 
Kalksalicn  bei  einem  wachsenden  Knochen  besteht»  während  die 
Osteomalacie  ein  Verschwinden  bereits  abgelagerter  Kalksalse 
im  aasgebildeten  harten  Knochen  ist,  was  elnen^Erweicbongs-  and 
Resorptionsprocess  dieser  festen  Bestand theile  des  Knochens 
voraussetst,  der  bei  dem  Zustandekommen  der  Rachitis  nichl 
als  notbwendig  vorhanden  gedacht' werden  ranss.  Es  erscheint 
fast  nöthig,  bei  der  Osteomalacie  einen  ähnlichen  Vorgang 
voraossasetsen,  der  bei  dem  Schwände  fester  nekrotischer 
Sequester  oder  der  Usar  harter  Knochen  durch  Granalations- 
bildung  vorkommt,  wenn  auch  der  osteomalacisehe  Process 
meistens  mit  keiner  Eiterung  einhergeht.  Rokitansky  wid- 
met (Bd«  II*  S,t84.  1859)  ebenso  wie  die  Verfasser  der  meisten 
Abhandlungen  Ober  Knoehenkrankheiten,  der  Osteomalacie  «80 
wobi  als  der  Rachitis,  eigene  Capitel. 

4.  Die  Form  der  Osteomalacie  hat  sicii  im  gegenwärtigen 
Falle  theils  durch  abnorme  Beweglichkeit  und  Biegsamkeit 
der  Knochen,  ohne  dast)  tnau  Kuuclieuiragmeiite  lasleu  konnte 
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(Otleojnalatia  llezilis  uad  cerea),  theils  durch  wirkliche  Fractu- 
rirongen  der  Knochen  (Osteomalacia  fragilis)  manifestirL  Um 
diese  Erscheinuog  zu  erklären,  ist  es  nicht  nolbwendig,  diffe- 
reiite  Formen  der  Osteomolacie  anzunehmen.  Gegenwärtiger 
Fall  spricht  dafür,  dass  die  ( )steünjdldciä  llexilis,  cerea  und 
fracturosa  nur  Graduniorsctiiede  der  Osteomalacio  seibät  sind. 
Wo  der  Schwund  der  koochenl^örperehen  auch  die  aussersten 
Schichten  der  Corticnl-Subslanz  des  Knochens  getrniTen  iiat 
und  wo  dieselbe  ganz  oder  grdsstentheils  goschwunden  war, 
so  dass  fast  nur  der  periostale  Ueberzug  des  Knochens  übrig 
blieb,  ao  diesen  Stellen  wurde  die  Form  der  Ostfoinalacia 
cerea  und  ilexiiis  bcubachlel  und  eine  abnorme  Beweglichiieit 
der  Knochen  nach  allen  Richtungen  nachgewiesen,  ohne  dass 
man  Knden  von  Fragmenten,  wie  es  bei  einer  wirklichen  Frac- 
lur  zu  geschehen  pflegt,  (astete.  So  fand  man  die  Osteo- 
malacia flexilis  an  beiden  Uber-  und  Unterschenkeln  und  an 
einigen  Rippen,  die  Osteomalacia  cerea  an  den  Beckenknochen, 
besoodep«  der  Darmbeine  aod  der  Rippen ,  wo  die  Verkrüm- 
noogaii  am  aiiffalieodatea  waren.  Eigentliche  Fracturen  hin- 
gegen, wo  man  die  Fragmeoie  tasten  konnte,  die  Osleomalacia 
fra^ilis,  hat  man  im  gegenwartigen  Falle  nur  an  dem  linkeo 
Scblüsseibeioe  ood  ao  deo  Kippen  beobachtet.  Bei  dem  Za- 
alaodekommen  dieser  Fracturco  reichte»  da  die  iooere  ond 
corUcale  Sabataoz  de»  KDocbeos  tbeilweise  geacbwandeo 
war,  ein  geriogea  Trauma  hia,  am  einen  Brach  lierbelsuf Öhren» 
und  da  die  cortieale  Snbstani  an  den  finden  der  Fractaren 
noeb  Immer  eine  Reaiatens  bot^  ao  war  man  im  Stande,  die 
Fragmente  der  Fractu r  ao  taeten.  Eine  Heilung  der  Fragmente 
doreb  Calloabildung  worde  bei  der  Unterauohung  vermiaat, 
da  an  dem  fractarirten  Sebliiaaelbeine  und  den  geltniekten  Rip- 
pen aiob  bloaa  eine  alraffe  Bandmaaae  ausgebildet  hatte. 

&  Auch  im  ^e^eaw&rtigea  Falle  betraf  der  oateoroalaeiache 
Proceaa  ein  weibliebea  Individnum.  Nach  den  biaherigm  Beob« 
aebtongen  worden  Mioner  überhaupt  aalten  er  ala  Weiber  be» 
lallen,  ao  daaa  daa  VerbSltniaa  der  Weiber  so  den  MSnnern 
aieli  wie  10:3  atelll. 

6.  Unsere  Kranke  war  30  Jahre  alt;  somit  entspricht  auch 
das  Alter  der  Haufigkeil  der  bisherigen  Deobachlungen,  da 
die  meisten  Fälle  zwischen  dem  20.  und  40.  Lebensjahre  vor- 
gekooiiaeü  sind.  Dr.  H.  W.  H  c  r  e  n  d  s  Bericht  II.  über  das  gym- 
iia^t.  ortbop.  lablUül  zu  Berlin  1845  enthält  die  Krankenge* 
schichte  eines  il^jährigen  Mädchens,   Curling  hingegen  be- 
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obachtcle  die  Osteomalarie  bei  einer  Frau  von  71  Jahren  und 
üllo  bei  einetn  SOjäliiigen  Manne. 

7.  Der  Verlauf  der  Osleoinalacie  soll  nach  Beglard 
.fnhrf»  ilaiiern.  So  weil  wir  aus  dpn  anriiri nestischen  Mo- 
menten erfahren  haben,  bpf^ann  die  isnochenerkrankunfr  2  Jahre 
vor  dem  Tode,  sich  durch  Schmerz  zu  äussern;  rechnen  wir 
den  Beginn  der  Krankheit  vom  Beginn  der  Körperschwäche 
und  Abmagerung,  so  würde  unser  Fall  5  Jahre  gedauert  habeo, 
obngerähr  so  lang,  als  Beglard  angibt. 

8.  Der  Urin  war  weingelb  gefärbt  und  klar,  und  wurde 
stets  in  normaler  Quantität  gelassen.  Eine  genaue  und  ver- 
gletcheode  chemische  Untersuchung  des  Urins  oder  der  Excre- 
mente,  wie  sie  allerdings  wünsch enswerlh  gewesen  wäre,  kam 
nicht  XU  Stande,  da  Anfangs  die  Diagnose  nicht  sicher  ge- 
etelil  war,  schiieastich  die  genügende  Zeit  und  Gelegeobeit 
maogette. 

ik  In  Beaug  der  Diagnose  war  man  bei  dem  enormen  Tn- 
mor  des  Unterleibes  zu  der  oabe  gelegenen  Vermatbnng 
berecbligt,*  dasa  eine  canceromatdse  Ablagerung  in  den  be- 
troffenen Knocben  deren  BrQcbigkeit  bedingt  habe.  Als  aber 
die  Fragmente  sich  nicht  auflrieben  nnd  sogar  an  dem  Seblils« 
sei  bei  ne  etwas  so  consolidlren  begannen,  blieb  bei  der  groaaeo 
Zartheit  des  Skelettes,  der  hochgradigen  Abmagerung  der  Kran- 
ken, nach  Ausschliessung  der  Rachitis  und  der  übrigen  Eno- 
cbenkraokheiten  diese  bei  ans  noch  nicht  aar  Beobachtung 
gekommene  Krankheitsform  der  Osteomalacie  allein  übrig,  um 
die  Knocheabrüehigkeit  und  Verbiegun^  za  erkUren. 

10,  Der  tAdtllcho  Ausgang  soll  nach  E.  T.  B  e  gl  a  rd  (beila 
dorcb  Lungenaffectionea,  theils  durch  Erstickung  In  Folge  der 
ZasammendrQckung  der  Brusleingeweide,  Ihells  In  Folge  der 
Brandschorfe  aus  Decubitus,  theils  in  Folge  des  Kaiserschnittes, 
theils  durch  hektisches  Fieber  herbeigeführt  werden.  Unser 
Fall  endete  lethal  durch  Exhaustion,  theils  durch  die  heftigen 
Schmerzen  in  den  Extreiuilaten,  theils  durch  die  Beschwerden 
dea  Tiinuir  und  meist  durch  den  Umsland,  dasi»  i^Uientin  keine 
Nahrung  zu  sich  nehmen  konnte.  Besonders  war  die  sehr 
lange,  fast  4  Wochen  dauernde  Agonie  merkwürdig. 

n.  Die  Behandlung  unseres  Falles  war  bloss  eioesynopto- 
malische.  Auch  M.  Solly  konnte  in  Bezug  der  Therapie  bei 
seinen  Fallen  aus  eigener  Erfahruna;  nichts  Besonderes  bieten. 
Trousseau  will  zuweilen  durch  consequenlen  Gebrauch  des 
Eisens,  der  Stiebader  und  des  Lebertbranes  Heilung  erreicht 
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haben.  K  i  I  i  a  o  rflhmt  gute  Diät  ttod  trockene  Wohnoog.  Hin- 
gegen lobl  Howebip  die  Seeluft  und  die  Seebäder,  wandte 
sie  jedoch  mit  geringem  Erfolge  an.  Ob  die  aeheinbar  ratlo- 
oelle  Behandlung  durch  Darreichung  von  solchen  iNahrungs* 
mitlein  und  IWledicamenten,  die  die  fehlenden  Bü^tandtheile 
der  Knochen  enthalten,  einen  wahren  Nutzen  brachte,  ist  noch 
nicht  coustalirt.  Ebenso  ist  es  nicht  erwiesen,  ob  i  .e  in  Nor- 
wegen wachsende  sogenannte  Herba  ossifraga  wirklich  die 
Eigenschaft  besitzt,  Knochen  zu  erweichen .  wofür  die  Nor- 
weger den  Thiercn,  die  von  einer  sulchoo  Krankheit  durch  den 
Genuss  der  l^flanze  befallen  werden,  gepulverte  calcinirle  Kno- 
chen verabreichen  sollen.  Ob  die  Pflanze,  (die  S  t  s  k  y  er- 
wähnt un  i  die  von  B  r  o  n  t  i  u  s  in  seiner  Heiikunue  der  In- 
dier  bekannt  geiiiacht  wunie,)  deren  Same  die  Eigenschaft  ha- 
ben soll,  die  Knochen  so  hart  7.11  machen,  das'^  die  Zaline  so- 
gar Steine  zermalmen  können,  hcreits  von  einem  glaubwürdige  n 
Ante  zur  Heilung  der  Osieomalacie  versucht  wurde,  hndel 
man  nirgends  verzeichnet.  —  Unsere  Therapie  war,  wie  der  Aug- 
gang  zeigte,  völlig  nutzlos.  Auch  die  symptomatische  Behand- 
lung hrticlilc  wenig  Erleichterung,  die  Schmerzen  in  der  Kreuz- 
beingegend wurden  durch  kleine  Clysmen  von  Aq.  iauroc.  mit 
Morphium,  die  spootancQ  Schmerzen  des  Unterleibes  mit  kühlen 
Wasseriovolulionen  beschwichtigt.  Die  Bandagiruog  der  ab- 
norm beweglichen  Extremitäten  hatte  nur  den  Vorlheil,  dass 
die  krampfhaften  Muskelcontracturen  zum  Schweigen  gebracht 
□nd  die  aiixngrosse  Verkrümmung  der  betroffenen  Knochen  hint- 
angebalten  wurde.  Eine  neue  abnorme  Trennung  der  Knochen 
verbOtete  die  Bandagirung  der  Unterschenkelknocben  nichts 
da  trqts dem  Scbienenverbande  durch  den  Atrophirungsprocese. 
der  Knocben  eine  abnorme  Beweglichkeit  au  Stande  kam. 
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Die  Sterbezeii  im  AligeiueiiM^  aod  die  Sierbsiiude  der  Irrea. 

BeitrSge  xqr  medioloisehen  SlatUtik. 
Von  Dr.  Morils  Smoler. 

Aristoteles  und  Plinius,  welche  den  Salz  aufslelllen, 
dass  die  Thiene  nur  zur  Zeit  der  Ebbe  sterben,  können  als 
die  ersten  helr^)rh(el  werden,  welche  die  Aufmerksamkeil  auf 
die  Sterbestunde  hinleitetnn.  Itmon  schiiesst  sich  Piso  an, 
nach  dessen  Angabe  in  den  Stunden  der  Meeresfluth  wohl  die 
Krankheilen  zunehmen  und  die  Schmerzen  »ich  verschlim- 
mern, dass  aber  die  meisten  Menschen  während  der  Ebbe 
sterben.  Harduin  behauptete,  dass  dem  zufolge  die  Zeit  der 
Fluih  die  meisten  fetten,  die  der  Ebbe  die  meisten  magern 
Körper  dahinraffe;  doch  stellt  er  diesen  Salz  nur  f&r  die  Die- 
derlandischeD  Küsten  auf.  Buek  fand  für  Hamburg  die grössCe 
Sterblichkeit  während  der  Ebbe  und  wahrend  der  ersten 
SiQode  der  Fluth  (Maximum  92,  MiDimamBO,  während  der  Flulb 
Mexunrnn  84,  Minimum  70).  Er  verbucht  auch  eine  Erklärung 
dieser  Thataacbe,  und  findet  den  Grund  der  grdaeern  Sterb- 
llcbkeit  darin,  dass  Ebbe  ood  Anrang  der  Flulh  mit  Verin- 
derüngeo  der  AtmoepbAre,  vielleicht  des  Loftdrucka  einher- 
gehen;  und  dieser  Weebael  des  Luftdrachs  genüge,  das  seh  wache 
Lebenslicht  auszulöschen.  (Gerson  and  Julius.  Hagaain 
der  aVisländ.  Lit.  der  ges.  Heilkunde,  1829,  17Bd.2.)  Alle  diese 
Angaben  sind  zwar  ohne  besonderen  Werth;  Ich  habe  sie  nur 
desshalb  notirt,  um  zu  zeigen,  dass  man  schon  von  den  &lte* 
aten  Zeiten  an  eine  gewisse  GesetsmSssigkeit  in  der  Zeit  des 
Sterbens  geglaubt  hal.  An  der  Existenz  eines  bezüglichen  Ge-> 
setzen  zweifelte  wohl  Niemand.  (Hängt  nicht  schon  Geboren- 
werden and  Sterben  an  gewissen  gleichförmig  waltenden,  ewi- 
gen Gesetzen?  Garns,  Organen  der  Erkenntniss der  Natnrnnd 
des  Geistes  1856).  Nur  die  auf  Zahlen  gestützte  Fassung  fehlte. 

In  der  Absicht,  dieses  Gesetz  aufzußnden,  wurden  zahU 
reiche  Sterbesl<ilisliken  zusammengesetzt.  Andererseits  ver- 
suchte man  es  auch,  den  tinlluss  der  l'ageszeilen  au{  die 
Sterblichkeit  m  Abrede  zu  stellen,  wenngleich  man  mit  nicht  vie- 
lem Glücke  gegeu  die  Macht  der  Ziffern  ankämpfte.  In  ersterer 
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BttMmig  siod  bmader»  die  Arbaiten  von  Berit  na  ky  (Fro- 
riep*8  Notiien,  Bd.  45,  S«  B  u  e  k  (a.  o.  0.],  Q  a  e  C  e  1  e (Ueber 
den  Meoaebeti  und  dieEntwiekelqogaeiner  FfihigkeiteD,dealaeh 
¥.  Riecke, Slatlgart  1888.),  Schneider  (Eio  Beitrag  urErmit- 
(eltiDg  der  Slerbliohkeita^Verh&ltDiaae  in  Berlin  nach  den  Tagea- 
seilea^  Virehow*a  Archiv»  XYI.  1.2.  1859)  Caspar  und  Virey 
an  erw&hnen,  aad  ▼obliegende  Arbeit  hat  denselben  Zweck.  In 
Beaiehnng  anf  die  Irren  existirt  meines  Wissens  nar  die  Arbeit 
fon  Bergmann  (an  die  32.  Tersammlang  dealacher  Nalar- 
foraeher  und  Aerzte  eingeschickte  „Bemerkungen  Qber  die 
Slerbeseil'*).  Bergmann  und  Schneider  trennten  zugleich 
die  Geschlechter,  während  dieselboo  von  andern  Beobacblero 
zusammengeworfen  wurden. 

In  der  folgenden  Arbeit  habe  ich  nun  die  Geschlechter 
sowohl  zusammen  als  jedes  für  sich  gesondert  betrachtet,  and 
dann  Hoch  eine  Souderung  der  Geistesgesunden  und  Geisles- 
kranken,  sowohl  der  Männer  als  der  Frauen,  vorgenommen. 
Ich  benQlzte  der  leichtern  Uebersicht  halber  nur  1000  Sterbe- 
fälle, und  bemerke,  dass  dieselben  bis  auf  100  Fälle  von 
männlichen  Todten,  welche  ich  dem  Triester  Spiiale  entnahm, 
sich  alte  anf  Prag  beziehen.  Unter  diesen  1000  Kranken  war 
keiner  unter  18  Jahren  alt,  daa  höchste  Aller  ist  mit  geringen 
Aosaaiimen  (43  Fllle)  60  Jahren  geweaen.  ich  will  nur  nooh 
kttsi  die  Beaultata  erwähnen,  au  denen  die  frilhara  Beobachter 
gelangt  aind. 

Berl i n s k y  fand  : 

von  12  Uhr  Nacht«  bis   6  Uhr  Morgens:  1408 

»St,    Morgens  ,    12  „    Mittags:  1G28  ** 

,  12    .    Mittags  ,    6   ,    Abeodsi  1866 

.    6   ,    Abends  »  12  ,    Nsehts:  U90 

Die«?  ergibt  den  Tag  und  die  Nacht  zu  je  12  Stunden  genom- 
men für  erstereii  3036,  für  die  Nacht  2555  Sterbefällo.  somit 
ein  f  von  481  für  den  Tag.  Berlinsky's  Erklärung  ist  fol- 
gende: die  Lebenskraft  des  Sterbenden  ist  schon  eine  genüge, 
in  der  Nacht,  ohne  allen  Heiz  hält  sie  aus;  <lie  Heize  des 
Tages:  Licht  und  Wärme  erschöpfen  sie  volUtändig,  daher  der 
Tod  hanfiger  bei  Tag  eintritt. 

«Aaak*a  Reanltate: 

7i«  IS  ^  •  Uhr  Tagii  806  Von  IS  -  6    .  Naebla  414 

•  474  „      6-12  472 

Wanit  Tt$t  .107S,  jiaeht  dSdb  und  £ur  den  Tag  ein  +  von  18^ 
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Wettii  man  liie  Zahlen  aaf  1000  arbebl,  dann  kommt  fol- 
gendea  VerhSKalas: 

Von  l»-a  Ulir  Tags:    UOB   •  Von         a  Uhr  NMbto  818 

.      6-12     .      ,  959  ,  G-12      ,        ,  979 

Tag:  2108,  Nacht:  1832,  DifTerenz  336  Wir  fiodao  ein  aholU 
cbes  ResaKat  wie  bei  Berlioaky,  daa  Mazimani  der  Todea- 
ffille.filU  aaf  den  Tag,  daa  Mioimum  aaf  die  Nacbti  nur  in 
deo  engeree  Grenaeo  differiren  aie,  wfihread  Berlioakj  die 
grdaate  SlerbUcbkeit  0—12  Morgens  gefunden,  f&llt  aie  bei 
B  ae  k  in  die  Nacbmilternachl  (12*0  Morgena).  Die  Erklärapg; 
Morgana  trete  gewöhn  lieh  Ljala  daa  Fiebere  ein,  und  dem  ana- 
'  log  eine  Lyaia  der  Krankheit  durch  den  Tod  in  den  Morgep- 
atonden  iat  eben  ao  wenig  so  verwerthen,  ala  die  andern  Ün^ 
toraochungen  Ober  Jahreazeiteo  und  deren  EinQoaa,  ao  wie 
Ober  den  Einfluaa  des  Mondea  für  die  gcgenwirtige  Arbeit 
Bedeutung  haben.  Auch  gelangte  er  hier  zu  keinem  Reaoltat« 
Intereaaant  iat  ea,  daaa  die  Katamenien,  welche  Book  anch 
in  den  Kreia  aelner  Beobachtungen  zog,  meiat  in  den  Morgen- 
etunden  eintreten.  Dem  eraten  Anacheine  nach  ganz  differente, 
im  Ganzen  aber  doch  mit  den  voratehenden  zoaammen treffende 
Resallate  bietet  Q  u  e  t  e  I  e  t: 

Nach  Mitternacht  von  12—  6  1997  Naebmiltag  yon  18*  8  1456 
Vormittag  «    6—18    1821   Vor  Mittaraachi  .    8-18  1074 

Somit  Tag:  2718,  Nacht  2532,  aomit  fOr  den  Tag  ein  +  von  160. 

Sehneider *a  Erfahrungen  nach  Tabelle  I  zoaammeoge- 
atellt,  aind : 

Nach  Mittaroacht  rou  18-  8  9710  Naehmitlag  too  18-^  8  818» 
Vormittag  „  2593    Vor  Mitternacht     ,    6—12  2380 

Somit  Tag:  5313,  und  Nacht  4405,  oder  ein  +  von  848  für  den 
Tag«  Wir  finden  hier  ein  ganz  gleiches  Resultat  mit  Baak; 
die  meiaten  Sterbef£lle  fallen  in  die  Nachmilternacbt,  und  eine 
abaolote  Mehrheit  kommt  auf  den  Tag.  Daa  PIna  dea  Tage 
Ober  die  Nacht  wächat  constant  mit  der  Anzahl  der  Todeafille. 
Auch  in  den  übrigen  ala  Zeiteinheit  genommenen  Abacboitten 
attminen  beide  vollkommen  Obereio«  Für  die  Franen  acheint 
ein  gleichea  Verhiltniaa  zn  gelten,  wir  finden  hier  den  Tag 
mit  2S01  (von  12—0:  1327,  von0--12;  1234),  die  Nacht  mit  2140 
(von  12—0:  1030  von  0—12:  1104)  vertreten,  aomit  für  den 
Tag  ein  PIna  von  421  TodeafiUen ;  und  auch  in  den  einzelnen  Ab- 
achnitten  atellt  alch  daa  Verhältniaa  dem  der  Minner  ganz  gleich. 
Die  Beobachtungen  von  Ca8i»er  (DeokwOrdigkeiten  8or 
'  medio.  Statfatik)  atimmen  im  Allgemeinen  wie  die  von  Virey 
mit  dienen  Überein.  Von  Caaper*a  0301  Todeafillen  kommen 
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1655  aaf  die  Macht,  3036  «omil  eio  +  voo  481  aof  den  Tag 
(oder  aaf  lOOOredueirl  457  nod  549,  somit  -|- 86),  v'oa  Yirey^s 
964  FAIlen  aof  die  Naeht  149,  auf  deo  Tag  155,  somit +6  (ond 
aof  1000  potencirt  400  und  510  somit  -f-  20.) 

Die  Resultate  meiner,  Iheils  in  der  k.  k.  prager  Irrenan- 
sialt  gesammelten,  theils  (mit  Ausnahme  der  oben  erwähnten 
100  Mann)  den  Seclioosprotokolieo  eoinommeDea  Beobacbtuo- 
geo  sind  nun  folgende:  . 

Es  falien  auf  die  Zeit : 


Mäuner. 

Frauen. 

Snnime. 

Nach  Mittemaclit 

roQ  12—  6  834 

IGl 

173 

334 

Tomitlftg  • 

•    €-12  876 

189 

876 

Nacbmittag 

.  18-  6  189 

97 

98 

188 

Vor  Mitternadit 

,    e-18  901 

108 

96 

901 

Somme 

500 

600 

1000 

Zugleich  ergibt  dieac  Tabelle,  dass  das  Geschlecht  von 
keioem  Cinfloss  sei,  deon  das  geringe  Ueberwiegeo  der  weib- 
licbeo  Todesfälle  Qher  die  mSanlicheo  bei  Tage  (298  Uinner 
oiid  313  Fraoeii,  somit  ein  +  von  14)  ist  so  nnbedeateod',  als 
dass  es  in  die  Wagschaale  gelegt  werden  könnte.  Noch  mehr 
in  die  Augen  fallend  werden  diese  Verhältnisse,  wenn  wir 
nach  Buek's  Vorgänge  sämmtliche  Zahlen  auf  1000  bringeu, 
daoD  fallen  auf  die  Zeit  von 

12—  6  nacli  Mitternacht  1336 

6—12  Vormiitag  1104 
18—  6  Nachmittag  966 

6-18  vor  Ifittaraadit  804 

Sanne  4800 

Bebeo  wir  nun  aus  der  uns  xu  Gebote  stebeMleii  Summe 
imn  1000  Todesfällto  die  500,  welche  Geieteekrttike  betrefeo, 
heraus  (850  M.  850  W.),  so  ergibt  sieb,  wenn  wir  soglekh  U9m- 
»er  uad  Frauen  sondern,  folgendes  Verbiltniss : 


Männer. 

Frauen. 

Summe. 

Von 

18—  6  naeh  UittarnaGlti                 .  80 

8i 

168 

• 

6—18  Tecnittag 

74 

95 

148  ' 

m 

12—  6  Nacbnittag 

45 

48 

97 

m 

6-18  VQT  HitlenuMifat 

61 

50 

101 

Summe  250 

250 

600 

Bringen  wir  auch 

diese  Zahlen  auf  1000,  indem  wir  statt 

der  gegebenen  500  Fille  je  1000  Männer  und  Frauen  statuireoi 
so  ergibt  sieb  folgendes  Verhäitniss: 


« 


^  kj  .1^ uy  Google 


1B8  thr.  SmoUrt 

Männer«  Frauen.  Siunme« 

Von  12-  6  nach  MitternadU                     320  m  G52 

,     6-12  Vormittag                               Ü96  800  596 

n    12—  G  Nai;limitta{r                             180  l&S  348 

.     6—12  vur  Mitternacht                       904  200  404 


Summe  1000  1000 

somit  das  gleiche  Verhälloiss  wie  bei  den  geistesgesund 
Gestorbenen  und  abermals  ein  geringes  üeberwiegen  der  Frauen 
über  die  Männpr  in  den  ]  agessluiuien  (Männer  616,  Frauen  332, 
somit  -f-  10).  InLeressanl  ist  es,  dass  mein  Resultat  ganz  das- 
selbe ist,  wie  das,  zu  dem  Buek,  Schnei  der  und  tlieil weise 
Quetelel  nebst  Casper,  Virey  und  Berlinsky  gelangt 
sind;  es  ergibt  sirh  immer  ein  [Mus  der  Todesfälle  für  die 
Tagesstunden  gegenüber  den  Stunden  der  Nacht.  (-{-  186  oder 
33d,  +  848,  +  186,  +  481,  +  6,  h  481  und  -|-  220).  Die  Difife- 
reoseo,  welche  die  Zahlen  in  den  oiozelneo  ZeitabscboiUeo 
ergeben,  »iod  an  und  für  eich,  und  gegenüber  dem  Hauptre- 
sultate  zu  unbedeutend;  von  eigeniiicher  Bedeutung  und  dess- 
halb  erwähnenswerth  iet  nur  Q  u  e  l  c  I  e  t  und  Casper  mit 
1628  Todesfällen  Vormittag  von. 6— 12,  und  1408  von  12— <$  nach 
Hilter  nacht.  Bei  jenem  füllt  das  absolute  Maximum  der  Todes- 
ffiUe  in  die  Zeit  von  12—6  Nachmittag.  Seine  Beobachtungen 
sind  aber  dem  St.  Petershospital  in  BrCiasel  entnommen,  und 
dies  dQrfte  die  Differens  gegenüber  den  andern  Orten  der  Be- 
obachtung (Ber  Ii  n«:  Hamburg,  Paris,  Prag)  erklfiren.  Weniger 
erklärlich  bleibt  die  Differenz  zwischen  Berlinsky  und 
Schneider,  die; beide  in  Berlin  beobachtet,  und  wird  anch 
dadurch  nicht  gaidst,  dass  Berlinsky  nur  die  Todesfilla 
aus  dem  MoMt  Jftnur  1834  gekommen,  da  Schneide?  seine 
Beohnehtnngentauoh  nach  den  Monaten  gesondert  hClt  oftd 
der  lifter  .das  gleiche  Resultat  ergibt  wie  die  Geaammteaai- 
meo.  (Jfiner  9^7,  220,  182  ond  205  Todesfälle).  Ebenso  uner- 
klärlich ist  die  Differenz  mit  Casper;  es  ist  zu  bedauern, 
dass  nirgends  erwähnt  ist,  ob  unLer  diesen  Todesfällen  die 
Todlen  einer  Epidemie  sind,  dann  baue  luau  einen  scbwacbeo 
Faden  zur  Erklärung. 

Die  Beobachtungen  von  Bergmann,  deren  ich  am  Ein- 
gänge dieses  Aufsatzes  erwähnte,  lasse  ich  hier  folgen : 

Mann  er,  Frauen.  Summe. 
Von  12  -  6  nach  Mitternacht                                    ^  ^ 
,     6—12  Vormittag                                56              28  79 
.   18- 6  Nachmittag                            88             16  48 
.    6-lh  vor  MittMHUMbt                   41            81  68 
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Es  erji^aben  sich  hieraus  fiir  den  lag  138  (92  M.  40  W.) 
für  die  Nacht  III  (74  M.  37  W.)  Tude«?fälle,  somit  ein  -f  von 
27  für  den  Tag  (18  M.  9  W.);  das  HaupiresuUat  ist  somit  ein 
gleiches  mit  dem  meinigen,  nur  in  den  einzelnen  Zeitabschait- 
len  ist  die  Differenz,  dass  bei  ihm  die  meisten  Fälle  in  die 
Vormittags-,  bei  meinen  Brobachlungen  in  die  nach  Mnter- 
nachtsstunüen  fallen.  Ohne  nur  eine  Erklärung  dieser  Ditle- 
renz,  —  deren  Grund  aber  kaum  gco^rapfiische  VerhäUnisse  sein 
können,  wenn  die  Todt'sfSlIe  Hildesheim  betreffen,  —  versii- ' 
chen  zn  wollen,  und  nur  auf  drei  nahe  liegende,  übrigens  in 
keiner  der  Beobachtungsreihen  unuugehenden  Fehlerquellen 
auf iiiciksam  machend:  DifTerenter  Gang  der  Ihren,  Uifferenz 
der  Zeit  an  verschiedenen  Orlen  und  ungenaue  Angaben  des 
Wartpersonats —  fasse  ich  die  Ergebnisse  der  oben  miigeiheil* 
teo  Beobachtungen  In  folgenden  Sätzen  zusammen: 

1.  Die  Slerbeieit  ist,  wie  alle  andero  Vorgänge  des  Or- 
ganismus an  gewisse  Gesetze  gebunden. 

2.  Das  Maximum  der  Todesfalle  kommt  bei  Tage  vor,  und 
zwar  isl  das  Verhältniss  von  Tag  xa  Nacht  beiUafig  wie  12: 10, 
oder  genauer  wie  12-6:11. 

3.  Das  Maximam  der  Todesfälle  fallt  auf  die  Nacbmitler- 
naebl,  das  Mioimam  anf  die  Zeit  von  12—0  Nachmittags  (Book, 
Schneider,  meine  Beobaobtoog),  die  Vormitternacbt  nnd  die 
Zeit  von  6—13  Vormittags,  verhalten  sich  xiemlicb  gleich  mit 
einem  geringen  +  auf  die  letstere  Zeit» 

4.  Daa  Verhältniss  bleibt  dasselbe,  wenn  Minner  und 
Franen  susammen  oder  gesondert  betrachtet  werden,  auf  das 
oben  ausgesprochene  Gesets  hat  somit  das  Geschiecht  keinen 
Einflnss* 

dl  Auch  das  Atter  scheint  keinen  Einfloss  sa  haben,  nur 
sind,  wie  bereits  erwähnt,  Todesfälle  von  Kindern  nicht  ein* 
hesogen  worden. 

6.  Das  Gesets  bleibt  dasselbe  in  Beug  auf  geistesgesund 
nnd  geisteskrank  Verstorbene. 

7.  Das  Gesetz  ffir  engere  Grenzen  bestimmen  sn  wollen, 
von  Stunde  zu  Stunde-,  ist  eine  unnötze  Zersplitterung,  die  sn 
keinem  Resultate  fuhrt,  höchstens  könnte  man  den  Versuch 
nuichen,  die  ZeileiQheil  vuu  '6  Sluüdea  der  von  6  Slundeo  zu 
subäliluiren. 

8.  Die  ünterstii  liung,  in  wie  weit  dieses  Gesetz  durch 
veräciiiedeoe  Krankheiten  niodificirt  werde,  bleibt  Aufgabe  einer 
nächsten  Arbeit.  S  c  h  n,e  i  d  e  r's  Arbeit  i^at  in  dieser  Bezie- 
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h«Dg  w^geii  der  «ualioglicheo  BesMcbonng  der  Todeeoreaebe 
nicht  sa  verwertbea  (Krioipfe,  Skrofeln,  allgemeine  Waasersocht, 
Brost wassaraucbt,  LaogenlShraung«  LangoQachwisdaocht,  Ab- 
aehrung.  organiacbe  Kraekeiteo  ohne  nähere  Beaeiebnung). 

9.  Ebenso  ist  noch  der  EinOuss  des  Mondes,  ond  der  Jah- 
resseiten zo  untersuchen,  weichen  Gegenständen  ich  meine 
jetzige  Attfmerkaamkell  zugewendet,  und  Ober  die  ich  später 
berichten  werde. 

Es  sollte  mich  ungemein  Treuen,  wenn  ich  durch  vorlie- 
gende Arbeit  die  Aufmerksamkeit  einiger  Coliegen  auf  dieses 
noch  ziciniicli  brach  liegende  Feld  gelenkt  hätte,  und  sie  sich 
ao  der  Lösung  diü^er  Fragen  f  Todesstunde  a)  nach  der  Krank- 
heitsursache, b)  nach  dem  iMundesvierlol,  c)  nach  der  Jahrcü- 
leit,)  iniibr.tljeiljgen  wollten.  Wünschenswerth  wäre  es,  der 
leichlern  Uebersichtlichkeil  halber  Kinder,  Männer  und  Frauen 
gesondert  au  behandeln. 
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Mkhi  über  die  in  FoI«ie  der  Uebcrstliwemmiing  vom  1.  und 
2.  Februar  1862  ia  Fiu^  l»6obachteiefi  Kraükäeiiszu&Uade. 

Nach  getammtUen  MiUhoUuogen  zosammengeslelU  von  Or*  Kraft. 

Der  vorliegende  Berieht  verdankt  leioe  Entstehnng  einem 
Beschlüsse  der  Flenarversaniinlung  des  medicinischen  Docto. 
ren-Collegiams  vom  11.  März  1862,  woroach  über  meinen  An- 
trag bestimmt  wurde,  dass  eine  übersichtliche  Zusaniinenstel- 
lung  der  m  Folge  der  Ueberschwernmung  beobach Lelen  Krank: 
beitszQStändo  ver»uchl  und  von  niir   ausgeführl  werden  möge. 

Da  die  ZusammensteUnng:  der  von  verschiedenen  Anstalten, 
öffeollich  angestellten  und  Pn \ at-Aerzten  gelieferten  Daten  erst 
nach  einem  mehrwöchenllj4  h en  Zeilraum  eingeleitet  wurde,  so 
können  die  erzielten  Resultate  \\*)h\  nicht  auf  exacte  Voll- 
ständigkeit nnd  malhemalische  Genauigkeit  Anspruch  machen, 
und  musslen  insbesondere  die  Ziffern  über  vorgekommene  Er- 
krankungen, nainenllicli  geringerer  Grade  schon  dessbjib  mehr 
oder  weniger  birjler  der  Wirklichkeit  zurückbleiben,  weil  nicht 
leicht  von  sämmtiichcn  Privatärzten  gleichförmig  vollständige 
MUibeilangen  zu  erzielen  sind  und  viele  leichtere  Erkrankun- 
gen ger  Dicht  oder  nur  zufällig  zur  ärztlichen  Kenntniss  kamen. 
OesseD  UDgeachtel  dürften  die  vorliegenden  Resultate  Dicht 
obDC  iDteresse  befoDden  werden,  schon  dadurch,  dass  unsere 
Kraokeoanetalten,  namentlich  das  k.  k.  allg.  Krankenhaoe  (durch 
die  H.  Secnodärärzte  Dr.  D  r  e  s  s  I  er  aad  Dr.  C  x  n  e  r),  das 
Barmberzigenspital  (darcb  Dr.  Hofmeister)  and  Kinderspital 
(dorcb  Dr.  Ed.  Borr  roao d>,  feraer  die  betheiligteD  fl«  Bezirks- 
irste:  Dr«  Boise»  Czmochalek,  Grosse,  KalmuSt  No- 
wak» äiDilelif,  £iaeobaboarit  Dr.  A.  H  er  r  m  a  d  o,  endlich 
aabtreicha  Privatänte ,  nameDlIicb  die  H.  H.  Dr.  P  ri  i  b  r  a  n» 
Schftls,  GQntner,  Gzarda,  welchen  Herren  wir  hienit 
r8r  ihre  bereitwillige  Bemfibnng  onsereo  Dank  anaspreeben, 
nebr  oder  weniger  umstAadlicbe ,  mit  Ziffern  belegte  Bericbte 
geliefert  baben. 
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In  aeÜplogiMcker  Bniekung  erscheint  e«  nolhwendig«  die  pkg' 
§ikaU»e^en  VerAäUmite  der  üebersokwemmuag  etwas  nSher  ins  Auge 
10  fasseii. —  Dieeelbe  werde  dnrcb  frühere  feine  dichte  Nebel, 
welche  die  Sohneeiaaesett  aafweichtee,  aDhaitendeo  R^geo  eod 
warme  Tempera tar  su  Stande  gebracht.  Bereite  am  letstee 
Jäoer  begann  das  Schwellen  der  Molden,  bei  anhaltenden  Re- 
gen  erreichte  diese,  fortwährend  steigend,  am  1«  Februar  om 
8  Uhr  Abenda  eine  Böbe  von  13^  Uber  dem  Normale  und  den 
höchsten  Stand  am  2.  Febrnar  nm  3  Uhr  Frflb  mit  16'  7".  — 
Verglichea  mit  den  grossen  Ueherschwemmnngen  der  Jahre 
1784  und  1S45  blieb  diesmal  der  höchste  Wasserstand  nur  am 
etwa  80*  niedriger.  —  Mit  dem  Aufhören  des  Regens  trat  am  . 
Morgen  des  2.  Februars  ein  gelinder  Frost  ein;  beides  bewirlite, 
das»  die  Zuflüsse  nachliessen  und  von  6  Uhr  Morgens  der 
Wasserslond  aliinäiig  zu  sinken  begann.  —  Am  3.  Februar 
(Monlag)  bis  6  Uhr  Früh  iialte  sich  das  Wasser  fast  vullstän- 
dig  in  sein  Bell  zurückgezogen.  Die  üeberscbwemiaung,  in  so 
weit  sie  oberflächlich  sichtbar  wurde,  hatte  somit  glücklicher- 
weise an  den  meislen  Orten  nicht  länger  als  24—48  Stunden 
gedanert. 

■Auf  der  Altatadl  hatte  das  Hochwasser  nngefahr  folgende  Deraarca- 
tionslinie:  In  der  Postgasse  bis  zum  Kleio*Stephansplatze,  in  der  Con« 
victsgasse  hm  nnhe  zum  Coavicte,  in  der  GoMgas^e  bis  zum  Eck  der  Li" 
liengasse;  von  den  Altst&dter  Mühlen  reichte  das  Wasser  über  den  Anna- 
plats»  die  AnotgasBei  Kettengasao  bis  an  das  Eck  der  WtiehholdwgaMC*  . 
Ans  der  PhtttnergaMe  kam  das  Waaeer  Aber  den  Marienptatst  die  l^eti* 
gaase  bis  in  die  grosse  und  kleine  Carls-  und  Dominikancrgassc ;  vom  Leo-  ' 
nardiplatz  reichte  das  Wasst'r  bis  zu  der  in  der  Mitte  stehenden  Schmiede. 
Die  Karpiengasse  und  alle  ihre  Verbindungen  mit  der  Plattnergasse  stan- 
den unter  Wasser,  weU-hes  nahe  bia  zur  Gold-iasse  der  Josefatadt  reichte. 
Der  hdher  gelegeuu  Fraatischek  blieb  verschont ;  dagegen  drang  das  Was* 
•er  Ton  Kloeter  der  bennbersigen  firfider  dofdi  die  Kreusgasse«  die  nn« 
teM  Ziegeogeeie  und  die  Gemeindebolgasae  bis  rar  der  am  Ziegeaptatse 
stehenden  L*ottodirection.  In  der  Geistgaeae  erreiebte  das  Wasser  das  Häus- 
chen, in  welchem  sich  das  Feuerpiquet  befindet;  am  Castnlusplatze  die  Ca- 
stuluskirche.  In  den  Höfen  des  Agnesklosters  stand  es  mehrere  Soliiih  hoch. 

Die  Josefitadt  stand  fast  ganz  unter  Wasser,  das  nur  an  dem  etwas 
aufsteigenden  Dreibrunnenpiatz  seine  Begrenzung  fand.  Vom  Tnmmel- 
plata  ergossen  sich  die  Finthen  mit  ziemUeb  heftiger  Strömung;  gagaa  die 
bfer  aWaUeada  Breitegaaae  «od  bamen  den  ana  der  Gaiitgaaae  «indiia* 
gendeii  Wftaaern  entgegen.  Die  Venrfistongen  In  dieeem  Stadttbeil 
waren  neben  jenen  in  Podskal  die  grossten,  indem  es  bier  nicht  mlSglieh 
wnr,  n]!c  Wolmangeo,  VerkaufagewBlbe  and  WMrealager  sebneU  genng 
SU  räumen. 

Die  untere  Neuttadi  bat  aai  wenigsten  gelitten,  indem  hier  wegen  des 
hoben  Flussufers  das  Wasser   nur  bui  der  PoUak'ischea  Lederfabrik,  dann 
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in  den  schmalen  nri°<)rhrn,  welche  uterhalb  der  Cleinensgasse  und  d«a 
P(^8  gelegeu  aiud,  au^trcteu  konnte« 

Aul  dtr  KttimllB  war  der  grtute  Theii  det  ZenghaiiMt  vater  Wm« 
■er;  >n  der  Bredaaerguse  reichte  es  bia  an  das  Chotek'eelie  Haoi.  Die 
Insel  Kampa  war  vollstindig  Qberflatet  und  in  der  Hcuwagsgasse  be* 
grenzte  sich  das  Wasser  erst  oberbalb  dea  Taxis'scbeo  Palais*^  (Taget- 
böte  ans  Böhmen  von  4^  Febr.). 

lo  deo  Qbersehwemmt  geweseoeo  Gasseo,  Häusern  und 
Wohooogen  blieb  eine  Seklammmaias  zurfick,  die  an  vielen  Stellen 
s.  B»  bei  den  Barmherzigen,  am  Annaplatz  n.  s.  w.  bis  fiber  die 
Kndcbel  reichte,  und  trotz  Anfbietang  aller  Krifte  kaum  bis 
zam  Abend  des  3.  Februar  weggefegt  werden  konnte.  Diese 
Schlammmasse  kam  nicht  allein  arnf  Rechnung  des  Hoch  was* 
serSt  sondern  stammte  —  theilweise  —  auch  aus  den.  Canilen, 
aus  welchen  das  Wasser  augeoscheinllch  in  die  Gissen,  Höfe 
und  Wohnungen  aufgestiegen  war  und  unter  lästigem  Ahlem 
Gerüche  sich  welter  verbreitete.  —  In  vielen  Wohnungen 
waren  die  Dielen  der  FussbSden  gehoben,  die  Oefen  eingestflrzt 
und  alle  RSame  verschlamtnf. 

Eiü  weiteres  wichtiges  aetiulogisclies  MofDeat  ist  die  DurcU- 
tränkung  des  Erdreichs  und  der  Gemäuer.  Selbstverständlich  reicht 
die  Bodeninfiltralioti  überall  viel  weiter,  als  das  Wasser  auf 
der  Oberfläche,  und  gibt  sich  dieselbe  zunächst  durch  das  Ein- 
(Jrin<icn  des  Wassers  in  die  Keller  zu  erl^ennen,  von  wo  es 
sich  trotz  häufigem  Pumpen  selbst  zu  Ende  März  noch  nicht 
überall  vollständig  verioreo  hatte.  (Ein  Buchhalter,  welcher 
sich  Ende  April  in  einem  uberschwemmt  gewesenen,  seither 
feuchten  Keller  des  kleinen  Riogs  stundenlang  aufgehalten 
hatte,  bekam  eine  heftige  Diarrhöe,  welche  trotz  zweckmlssi» 
ger  Behandlung  mehrere  Wochen  anhielt). 

Eine  vom  aotiologl sehen  Standpuncte  sehr"  wichtige  Folge 
der  Bodeninliltration  ist  die  Virändenmg  des  BrmMemßasurs, 
welche  Sbrigens  an  verschiedenen  Orten  wie  später  noch 
besprochen  wird  —  dem  Grade  und  der  Zeitdauer  nach  sehr 
mannigfaltige  Verschiedenheiten  ergab. 

Es  lässt  sich  ferner  niclu  Uiugoen,  das  di^  erwähnte 
ÜurciiU änk ung  des  liodens  und  der  Gemäuer  cunseculive  Ver- 
änderungen der  Luft  liervurbringi,  welche  man  als  Enlwicke- 
lufig  eines  „Miasma'''  zu  bezeichnen  gewöhnt  ist,  und  nebst 
dem  Eiftllüsst)  eines  verdorbenen  Trinkwassers  als  eine  der 
bemerkenswerthesten  Ijrsachen  des  Typhus  bezeichneil  muss. 

VaiQ  ^.  t'  ebruar  herrschte  in  den  in  jrulge  der  louodation 
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verlassenen  Wohnungen  eine  lebhofle  Rührigkeit.  Die  stadli* 
sehen  Commissionen  controlirlen  inil  lobensvverlher  Tbätigkeit 
die  Reinigung,  ve»  buien  das  Beziehen  der  noch  feuchten  Woh- 
nungen und  sorglen  für  Unterbringung  jener  Parteien,  welche 
in  den  öberschweminlen  Bezirken  wohnungsios  geworden  wa- 
ren. So  wurden  am  2.  und  3.  Feber  228  Individuen  (124  Erwach- 
sene und  104  Kinder)  in  die  Carlsk .isorne  gewiesen,  wo  sie 
bis  zum  24.  Februar  verpflegt  wurden,  und  nebst  Lagerstroh, 
Beleuchtung  und  Beheizung,  Brod  und  Bumforler  Suppe  er- 
hielten. Be^irksarzl  Dr.  Bolze  halle  den  Auflrag,  die  sani- 
tären Verhältnisse  anzuordnen  und  die  vorkoinnienden  Krank- 
heilszostände  zu  behandeln.  iMiitferweile  wurden  die  Woh- 
nungen trocken  ausgesrho tlet  t,  gedielt  und  ausgeheizt,  zu  wel- 
chem behufe  Holz  und  Kohle  ausgelheill  wurden.  Endlich 
wurde  das  Forlschaffen  des  Wassers  aus  den  Keliero  behörd* 
lieb  angeordnet  und  betrieben. 

Uotersuchen  ^wir  die  Zeitfolge  der  durch  die  Ueberschwem- 
mung  gesetzten  Krankheiten^  SO  ergibt  sich,  dass  unmittelbar  oder 
bald  nach  der  Ueberschwemmung  zoDacbst  Katarrhe  der  Darnn- 
Schleimhaut  uod  der  RespirationsorgaDe  (in  manchen  Fälieo 
Pneumonie),  ferner  Rheumatismen  tar  Enlwickelung  kamen. 
Erst  später  gelangten  die  Typheo  sum  Aasbrach  ,  nebsldeni 
einige  Wecbselfieber. 

Vom  topographischen  Standpunete  betrachtet,  ergeben  sieh 
sowohl  besflglich  der  physikalischen  VerhSItnisse,  als  nach  be- 
zügiich  der  consecativen  —  jenen  augenscheinlich  parallel  ge- 
henden —  Kraokheitsxttstfinde  wesentliche  Verschiedenheiten 
'  in  den  versehiedeneo,  Inandirt  gewesenen  Stedttheilen.  Die  tie- 
fere oder  hdhere  Lage  und  der  Bau  der  betroOeoen  Bioaer, 
die  mehr  oder  weniger  benachbarte  AosroQDdang  der  Canile 
ond  die  schon  durch  physikalische  Zeichen  sinnlich  wahrnehm- 
bare Veränderung  der  Bronnenwlsser  fallen  mit  verschiedenem 
Gewichte  in  die  Wagschale.  Die  meisten  Klagen  besiehen  sieh 
aof  die  Brunnen  der  Inundirten  Theile  der  Altstadt,  welche 
grossentheils  mehrere  Wochen  lang  schon  dem  Geschmack 
ond  Aussehen  nach  verdorbenes  Wasser  liefeKeo.  GSnstig  da« 
gegen  lautet  das  Zeagniss  des  Hr.  Dr.  Sindelif  fiber  die 
Bmanen  in  Podskal  -  Ein  in  der  Nihe  des  Armenhaiises  so 
St.  Bartbolomios  (N.  C.  423)  gelegener,  als  einer  der  vorzOg- 
liehsten  bekannter  Brunnen,  aus  dem  zahlreiche  Anwohner  die« 
ses  Bezirks  ihren  Wasserbedarf  schöpften,  ergab  keine  Verän- 
derungt  ungeachtet  das  Hochwasser  nur  wenige  Klafter  von  ihm 
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entfernt  war,  Ein  noch  aulTdllenderes  Beispiel  erzählt  Dr.  No- 
wak von  einem  zu  der  ehemaligen  Hergel  schen  Ziegelhütle 
(Kleinseile)  gehörigen  Brunnen,  welcher  kaum  3  Kiafier  vom 
Flosse  entfernt,  seit  jeher  ein  gutes  reichliches  Trinkwasser 
geliefert  hatte.  Das  Hochwasser,  welches  die  BrflsLung  des 
Brunnens  fast  um  2  Schuh  üherraL^ie,  erfüllte  selbstverständ- 
lich von  oben  eimJrinfienii  den  ganzen  Brunnen;  und  dennoch 
wurde  das  Wasser  dieses  Brunnens  schon  nach  4  Tagen  wie- 
der trinkbar  und  blieb  beiiialie  ganz  frei  von  jedem  fremdar- 
tigen Beigeschmack,  wogegen  das  Wasser  des  Brunnens  im 
Gasthause  zum  Bade  durch  5  Woclien  \erdorben  blieb.  Dr. 
Nowak  findet  in  diesen  entgegenstehenden  Thatsachen  den 
sprechendsten  Beweis,  dass  nur  solche  Brunnen,  zu  welchen 
da^  üebersch wenimungswasser  durch  benachbarte,  mehr  oder 
weniger  lockere  Erdschichten,  zumal  von  durchziehenden  Caoa- 
ieo  her  dringeo  kann,  für  längere  Zeit  verdorben  werden  mögen. 

Diesen  nur  im  Allgemeioea  angedeuteten  Schädlichkeilea 
gegenfiber  entspricht  auch  die  verscAiedeni  Häufigkeit  der  Erkran- 
^MMgm  terukiedentn  JStadüAeiiin,  woeq  alleofalls  noch  Erwäii- 
MDg  verdient,  dass  viele  niedrig  gelegene,  der  iooadation 
aoagesetzte  H&aser  Bewohner  beherbergen,  deren  Armath  mit 
ihren  Consequenzen  die  Zabl  der  sehjldlicbeB  Einflüsae  ver- 
mehreo  hilft«  Es  kann  somit  oiobt  flberraschen,  dass  der 
.Sehwerpooct  der  Erkrankungen  die  loandirten  Tbeile  der  Alt* 
Stadt  and  Josepbstadt  trifft  und  hier  wieder  insbesondere  einige 
niedrig  gelegene  Gassen  und  Häuser,  s.  B*  die  Gegend  des 
Agnosklostersi  welche  in  sauitfirer  Besiehung  überhaupt  in 
iiblott  Rufe  steht,  eine  Hlosergrappe,  welche  bei  Terschiede- 
nen  epidemisch  vorkommenden  Krankheiten  die  ersten  -und 
vielleicht  auch  sahlreichsten  Erkrankungen  liefert.  Was  ins* 
besondere  das  Vorkommen  des  Typfau  betrifft,  sogehdren  die 
mcistCB  Fälle  der  Altstadt  und  Josephstadt  an  and  finden  später 
noch  ihre  nähere  Würdigung.  Die  Berichte  vom  Smichow, 
dem  inuodirten  Besirk  der  Kteinaeile,  von  Podskal  bis  sor 
Kettenbrücke,  vom  Frantischek  herab  gegen  die  Mfihlen  and 
von  Carolineolhal  lauten  viel  günstiger. 

Indem  ich  zur  Besprechung  der  einzelnen,  h  Folge  des 
Hochwassers  beobachteten  Krankheiten  übergehe,  beginne  ich  mit 
den  Hrankheits zu  standen  der  Verdauungsorgane,  —  Die  häufigslo 
Form  waren  Darmkatarrhe  (Diarrhöen,)  und  wurden  dieso  in 
vielen  Fällen  von  den  (tranken  selbst  dem  verdorbenen  Trink- 
Orig.  Aol^  84«  UXV.  10 
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wasser  «igetcfaridMii.  Die  aiigleielifdrinige  Verllieilavg,  wal«lM 
oben  bezQgiich  der  UeberecbwemmangskreiikbeileB  fiberbaapl 
ausgesprochen  werde,  besieht  eich  inebetoDdere  aef  das  Vor- 

kommen  der  Diarrhöen.  Während  manche  Gegenden  fast  ver- 
schont blieben,  erkrankte  in  manchen  Häusern  die  Mehrzahl  der 
Bewohner.  AU  hieher  gehöriges  üeispiel  bozuichne  ich  das 
Häuschen  N.  C.  813  bei  SU  Agnes.  Dasselbe  ist  in  alJen  seinen 
Dimmensionen  sehr  klein  j  das  Hochwasser  war  unter  Eotwicke- 
lung  sehr  üblen  Geruches  durch  die  Canalmündung  des  klei- 
nen Hofes  in  diesen  und  die  ebenerdigen  Wohnungen  bis  zur 
Höhe  von  3  Fuss  gehliegen.  Von  15  darin  lebenden  Individuen 
wurden  die  nächsten  2 — 3  l  äge  11  von  Diarrhöe,  und  ein  Weib, 
welches  mit  Ekel  den  schlammigen  Fussboden  selbst  gereinigt 
und  gescheuert  hatte,  von  Brechdurchfall  heimgesucht;  ein 
anderes  Weib  bekam  zur  Diarrhöe  einen  Kieberanfalt. — ^  Aehn- 
liche  hieher  gehörige  Beispiele  erzählt  Dr.  Przibram:  Von 
17  in  der  f.atnel  sehen  Versorgungsanslait  (Kreuzgasse)  befind- 
Hohen  Individuen,  worunter  das  jöogsie65,  das  älteste  84  Jahre 
zahlte,  erkrankten  alle  an  Diarrhöe;  die  84  jährige  älteste 
Kraake  erlag  in  deren  Folge  an  Erschöpfung.  —  Von  S  Pfleg- 
liogea  der  KDabeo-Waisenanstalt  (üfergasse  N.  C.  230)  erkrank- 
ten 5  eo  Diarrhöe,  1  an  Typbas,  1  an  Intermittens. —  In  eioer 
Familie  von  10  Individuen  (Vater  mit  9  Kindern  ^  N.  03,  lange 
Gasse)  litten  alle  an  Diarrhöe;  2  erkrankten  später  an  Typhus. 
—  Als  ein  Deiepiel,  wo  vorzüglich  die  Schädlichkeit  des  Trink- 
«asseri  kervortrat,  führe  ick  die  beiden  chemisekeo  Fabriken 
reohle  vom  Tammelplalse  an.  Beide  Fabriken  baltenp  obwohl 
SB  Ufer  gelegen,  dorch  ibre  habere  Lege  geeekfttsl,  nur  in 
den  Kellern  Wasser.  Die  Arbeiter  tranken  aber  niebt  allein 
das  aogensobeinllcli  verdorbene  Waaser  ans  einem  BrnanoD 
der  Karpfengasse,  aondsra  in  der  einen  Fabrik  aneb  Ihrer 
früheren  Gewohnheit  oaeh  aus  Beqoemliehkeit  das  a«a  dar 
Moldau  gepumpte,  für  die  Dampfmasehiae  bestimmte  Waaaer. 
Von  den  80  Arbeitern  der  letstgenaonten  Fabrik  erkrankteo 
6  mit  Diarrbde.  Bei  Zweien  (welche  beide  Moldaawaaaer  ge- 
tranken hatten,)  wurde  im  weiteren  Verlaafe  die  Krankhell 
dysenterisch,  indem  nebst  Leibschmersen  und  Stohlswaog  aoch 
.blotige  Stähle  nnd  bei  dem  einen  soaat  kriftigen  Manne  an- 
letst  sogar'  Prolapsas  ani  eiatrsL  Der  Eine  war  durah  3,  der 
Zweite  dorob  2  Wochen  bettlägerig.  In  derselben  Fabrik  hat- 
ten auch  S  Frauen  uud  2  Comptoiristen  an  Diarrhöe  gelitten. 
Von  den  dO  Arbeitern  der  sweiteo  Fabrik  litten  8  an  Diarrhöe, 


BmkU  Ate  dk  üiikmämmmmg  v.     1862.  147 


darunter  ein  tuberkulöser  junger  iMrinn  durch  längere  Zeit. 
Alle  hatten   mehr  oder  weniger  heftige  KolikschmerzeD. 

Die  Gesammizahl  der  gpecieil  nachgewieseoen  Fälle  be* 
trägt  172,  war  aber  in  der  Wirklichkeit  gewiss  eioe  weit  grös- 
sere, schon  desswegeo,  iodem  viele  Fälle  gar  nicht  oder  Dar 
tufilltg  zur  ftrstlichen  Kenotniss  gelangten.  Nach  dein  Berichte 
des  Dr.  Grosse  (dessen  Bexirk  die  Uferstrecke  von  der 
Kettenbrücke  an  bis  jenseits  des  Toniinetplaties  amfasst,) 
kamen  die  Diarrhöen  in  denselben  Bftnsern  var,  in  weleben 
•benlslls  sablreicbe  Katsrrbe  der  Respiratlonsorgsne  erfolg- 
ten, nimllcb  in  der  Postgasse  nebet  Seitengassen,  in  der  Piatt«* 
■er-  nnd  Karpfengaase  nebst  angrinsenden  PÜtsea.  Dr.  G  r  o  a  an 
beoNttbtels  einen  langsamen,  schleppenden,  hartnickigen  Ver- 
lant  mi%  grosser '  Scbwiche  ond  Hinfllligkeit  der  Kranken, 
welcbe  die  Besorgniss  eines  nachfolgenden  Typhös  erregten. 
In  ibniieher  Weise  berichtet  ancb  Dr.  ScbOts,  dasa  bei  sei« 
aen  (90)  Kranken  der  Verlauf  aich  meist  in  die  Lflnge  sog, 
die  Krnnken  das  Bett  h fiten  mnasten  ond  in  10  FAIIen  eine  i>e- 
dentende  ScbwSche  sorfick  blieb,  in  mehreren  Pillen  kam  es 
tsr  Eotwickelung  von  Typhus.  —  Zu  dysenterischen  Erschei- 
nungen (Diarrhoea  dysenterodes,)  kam  es  in  8  Ffillen. —  Von  Brech' 
äftre^all,  wovon  in  Wien  nach  der  gleichzeitigen  L' eberschwera- 
mang  zahlreiche  Falle  vorgekommen  sind,  kamen  hier  nur  5 
zur  Kenntoiss,  ferner  einige  Fälle  von   Kardialgit  und  Kolik, 

Von  Krmtkkeitm  der  Brustorgane  kommen  nebst  einigen  Fal- 
len von  Angina  catarrhalis  zu  vörderst  die  mit  den  Darmkalarrhen 
gleichzeitig  aufgelrelenen  Ktitarrhe  der  Hespirationsorgane  in  Be- 
tracht. Die  Mehrzahl  kam  im  Fehruar  gleich  nach  der  Uebor- 
schwemmung  und  zwar  in  den  am  tiefsten  gelegenen  Gassen  vor. 
Die  Gesammlzahi  der  nachgewiesenen  Fälle  beträgt  129.  Der 
Verlauf  war  meist  kurz  und  gutartig»  nur  einzelne  Fälle  zeigten 
steh  hartnäckig.  —  In  einem  von  Dr,  Ifofraeisler  beobach- 
teten Falle  ateigerte  sich  die  Lungenaffection  bis  lo  Oedeme 
pnlttonom.  Von  AiammtMi,  die  mit  der  Ueberscbwemmung  io 
einem  nachweisbaren  Zusammenhang  standen,  wurden  21  Fälle 
bekannt.  Die  Mebrsabi  fiel  in  den  Monat  Febroar.  —  Von  Pleu- 
rUk  worden  7,  ron  PgrikaräUii  1  Pali  anf  Rechnong  der  lieber- 
aehwoBBiaog  gesetst.  ~  Einen  MikmaHiekem  Zm^md  beobaeh-» 
ist«  Dr.  Hofmeister  bei  einem  Manne,  der  in  seiner  Wob- 
nong  eine  inaaetst  Tcrdorbene  Laft  hatte,  die  aich  schon  da- 
doreli  kood  gab,  daaa  nach  aeiner  Anasage  alle  Oegenstlnde 
in  kirsester  Zelt  dfeht  mit  Schimmelpilzen  flbersogen  waren. 

10- 
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Derselbe  maohtd  nach  9tSgigera  AofeDthalte  im  Spitale  die  Be» 
merkung,  dass  er  beim  siarkereo  Aasathman  durch  die  Naae 
noch  immer  den  Schimmelgerach  wahrnehme* 

Von  anderweitigen  Kranhkeilsiustinäih   iKommen  DOCfa  Col- 

gende  in  Betracht: 

1.  Bei  Leuten,  welche  überschwemmt  gewesene  Wohnun- 
gen vorieilig  bezogen  hallen,  beohachlete  Dr.  Czmuchalek 
heftige  Kopßrhmerzen,  Schwinde/,  alarkeit  Fteber  und  Gliedcmmen 
sie  genasen  jpdorh  in  1 — 2  Tagen. 

2.  Von  Hheumaitamen,  iheils  der  (ielenke,  Iheils  der  Muskeln, 
kamen  37  Fälle  zur  Kenntniss.  Üdruuler  verdient  die  Erkran- 
kung eines  Colle-en  Erwähnung,  welcher  sich  in  einem  über- 
schwemmt gewesenen  Localc  öfter  längere  Zeit  aufgehalten 
halle  und  einen  mehrwöchentli(  hen,  fast  allgemeinen  Muskel, 
rheomatismus  mil  Schweissen  und  AbTTiaa;ernng  erlitt,  der  iho 
beatimmte,  in  den  Bädern  von  Teplitz  Heilung  zu  suchen. 

3.  Wechselfieber,  welche  im  J.  1845  (wo  die  Ueberschwera- 
niiDg  erst  Ende  März  eintrat,  aber  länger  ala  diesmal  anhielt,) 
im  April  faia  Juni  häufig  beobachtet  wurden  —  kamen  diesmal 
aeltener  cum  Auabruch.  Zwar  berichtet  Dr.  Speriich  m 
Sffliebow  fiber  mehrere  Qaolidianfieber  in  inundirt  gewesenen 
Woheoegeo;  in  der  S(adt  kamen  aber  nur  wenige  Fälle  zar 
Keentoiaa.  Dr.  Hofmeiater  bekam  3  (Aiara  1,  April  2),  Prof. 
Halle  auf  der  2.  lolerniaieD « Abtheiiuog  2,  Dr.  P  r  i  i  b  r  •  m 
ehenfalla  %  Ffille  aar  Behandlong.-'  Von  ^fpisekm  Kopftehmert  aah 
Dr.  Scbfitx  einige  Fille. 

4  Ein  Fall  von  wrübergeAeiuUir  BUuenMmung  kam  auf  der 
L  internialen  Abtheilung  bei  einer  DIenatmagd  vom  PoNi  vor; 
dieaelbe  acbrieb  ihren  Zoataod  einer  Verkältoog  in  der  inun- 
dirt geweaenen  Wohnang  za»  —  Einen  Fall  von  fi§kiM  beobach« 
Ute  Dr.  Kalm aa; 

5.  Beaehtungswerth  sind  Prof.  v.  H  a  s  n  e  r's  Beobaehtungen 
Über  hislular'OptheUmien.  Während  nach  dessen  genau  geführten 
Prolokollen  sonst  im  Durchschnitte  monatlich  nur  5  Ambu- 
lanten seine  privaiarztliclic  Belianiiliing  (iiosfulis  beanspruchten, 
atieg  die  Zahl  der  damit  Behaftetrn  un  Monate  Mära  auf  20  (im 
Februar  war  ihr  Auftreten  ntich  nicht  bemerkbar,)  und  in  der 
ersten  Hälfte  April  auf  IG.  Sie  stammten  fast  durchweg:  aus  eben- 
erdigen, überschwemmt  gewesenen  Localitäten.  —  Acute  Bind«' 
Haut-Katarrhe  und  Trachome  in  inundirten  Häusern  hat  Prof,  v. 
Uasner  bereits  im  J.  1845  als  häuGge  Folge  der  Iniindaf ion 
cooatalirl.  Auch  dieamal  kamen  in  der  sweiten  Uäifie  April 
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acute  Rindehaut-Katarrtie  und  Trachome  aun  nberschweinmt 
gewes^Mien  Häusern  (naioeotiich  voQ  der  losei  Kampa  uod  J(h 
»epbssUdl)  zum  VorBcbein. 

(Jeber  den  Tffplmy  die  wichtigste  and  bau6gste  Kraekheits* 
fornkf  welche  auf  Reohouog  des  Hochwassers  kommt,  siod  die 
tahlreichsten  und  genaoesteo  Aogabea  eiogetaafen.  Bekaant* 
lieh  ist  derselbe  eine  gewöhaliche  Folgekraokheit  der  laun- 
datioD.  Auch  diesmal  kann  man  seine  Entstehang  und  sein 
Vorkonmea  in  den  betroifenen  Stadtheilen  als  eine  unzwei» 
felbafte  Folge  der  Inundation  bezeichnen.  Abgesehen  davon» 
dass  in  den  vorhergehenden  Monaten  nur  vereinzelte  Typhus- 
fSIle  bekannt  wurden,  kamen  von  von  Mitte  Febrnar  bis 
Ende  April  zur  Kenotniss  mitgetbeilten,  fast  durchaus  speci- 
ficirten  Fällen  nur  75  auf  nicht  Inundirte  Bezirke.  Leider  um- 
fassen diese  ZifTern  nicht  alle  vorgekommenen  Fälle,  indem 
die  excjcie  ZilTer  der  in  der  Privalpraxis  vorgekommenen  Fälle 
kauiij  aulzuUci bori  ist;  ich  glaube  aber  das  Procent- Verhäll- 
niss  uichl  zu  überschätzen,  wenn  ich  die  auf  Rechnuog  der 
Inundation  kommende  ZifTer  uiU  70  pCt.  bezeichne.  —  In 
specielle  Betracht  kommen  folgende  iMittheilungen  : 

1.  Dr.  Aug.  Herr  man  n's  Berieht,  der  hier  einen  am  so 
grosseren  Werth  bat,  als  er  sich  auf  eine  bestimmte  Classe 
nnd  Aosahl  von  Menseheo  bezieht.  Das  Eisenbahnpersonale, 
welches  1435  Bedienstete,  nebt  deren  Weibern  und  Kindern  om« 
fasst,  die  in  verschiedenen  T heilen  der  Stadt  und  deren  nioh« 
ster  Umgebung,  selbstverstfindlicb  aueh  In  nicht  inundirt  gewe- 
senen Bezirken  zerstreut  wohnen.  Unter  139  im  Februar  und 
Mirt  zur  Irztitchen  Behandlung  gemeldeten  Erkrankungeo  be- 
faaden  sich  20  FAlIe  von  Typhus  (im  Februar  5,  im  März  16)k 
welche  simmtiieh  im  Inuadationsrayon,  grösstentheils  lo  Gare« 
ÜDeatbai,  vorkamen*  Von  den  Bediensteten  selbst  erkrankten 
aar  4-  (Februar  3,  Mira  1);  die  Qbrigen  Erkrankongsfille  be. 
Ireffen  die  Weiber  und  Kinder,  welche  in  den  Wobnungen  biei* 
beo,  wihrend  die  bediensteten  Väter  den  ganzen  Tag  auf  dem 
Bahnhofe  and  der  nlchstliegendeo  Bahnstrecke  bescbfiftigt  sind. 
In  den  frfiberen  Monaten  (December  und  i8ner)  und  ebenso  im 
April  kam  kein  weiterer  Fall  von  Typhus  zur  Kenntniss. 

2.  Dr.  Grosse  hat  9  Fälle  beobachtet,  alle  im  üeber- 
schweramungürayon;  4  davon  allein  im  s.  g.  Kuhlmann  schen 
Hause  (Nr.  208  am  Ouai),  in  welchem  aber  wenigstens  G  Fällo 
vorgijkommen  sind.    Dieses  Haus  bildet  eioeu  der  tiefsten 
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Pmele  de«  ioaodirteii  Rayoo's;  Ganile  nOodott  in  teiaar  Nib« 
iwd  bat  sieb  dattelbe  aueb  wäbrend  vertebiedenaD  Gbolara« 
'  epidamiao  darob  eiaa  aoffallande  grosaa  Zahl  von  darin  vorgai» 
iLomineDea  Erl^raokitngaD  bemerlcbar  gemacht.  Bei  den  com- 
missiooellen  Erhebangen  wurden  daseibat  die  Keller  mit  bereits 
durch  Stagnation  verdorbenem  Wasser  geföllt  vorgeTunden. 
In  den  nachbarlichen  Häusern,  so  wie  auch  in  der  nahen  Gold- 
gassf!  kamen  ebeiifdlls  mehrere  Typhusfäile  vor,  —  Dr.  Schütz 
bekani  ^4  Fülle  in  Behandlung,  wovon  15  überschwemmten, 
und  9  solchen  Hausern  angehörten,  welche  von  dem  Hoch- 
wasser  nicht  ferne  standen.  — Dr.  Czra  u.'ch  a  lek  beobachiele 
6  (alle  in  inundirten  HSusern),  Dr  Ehmig  ebenfalls  6  (5  im 
Ueberschwemmun^oriiyon ),  Dr.  Priibram  5  (sämmtlich  im 
Rayon,  3  Fälle  in  Häusern,  wo  früher  mehrere  Diarrhöen  vor- 
gekommen waren),  Dr.  Czarda  3  Fälle. 

3,  Auf  den  beiden  Internabtheiiungen  des  k.  k.  allg.  Kran- 
kenhauses kamen  seit  Mitte  Februar  bis  Fnde  März  42  und 
im  April  39  Typhusfolie  zur  Behandlung  (bis  Milte  Februar  nur 
6);  hiervon  gehören  48  (im  Februar  6,  im  März  24,  im  April  18) 
dem  Inundaiionsrayon  an.  —  Im  Kleinseitner  Spital  kamen  nach 
Dr.  Keiser's  Mittbeihing  15  Fälle  zur  Behandlung,  die  Mehr- 
lahl  aus  dem  Ueberschwemmangsrayon.  —  Von  21  Kranken  das 
Kinderspitals  gehörten  18  ebenfalls  dem  letateran  an. 

4.  Nach  Dr.  H  o  f  m  e  i  s  t  e  r'a  fiericbt  f om  Barnnbanigan« 
Spilale,  welches  selbst  ioandirt  war,  kamen  vom  5.  Februar 
bis  23.  April  30  (im  Februar  0,  im  Uärz  27,  im  April  3)  Typhen 
lor  Bebaodlang;  hiervon  gehören  30  (im  Februar  9,  im  Mira 
18,  im  April  3)  dem  Innndationarayoa  an.  Or«  HofmeiaCer 
macht  Carnar  die  baacbtenawertbe  Bemarknng,  daaa  im  ganian 
Vorjahre  1861  nnr  56  Typhnafilla,  alao  dnrcbacbnittlich  im  Ho- 
nata  nur  5  Tjphnafilla  aor  Aufnahme  gekommen  waren. 

Ana  dteaen  Tbataaohen  ergibt  aich  im  äHttogjkektT  tean* 
kmg  mit  Beatimmtheit  daa  auch  bereita  mit  firQberan  Erfah** 
rangen  Qbereinatimmende  Reaoltatt  daaa  in  den  Verbiltniaaen 
der  laun^dation  die  Bedinguugeo  snr  Erzeugung  dea  Typhna 
gegeben  aeien,  und  awar  ergeben  aich,  wenn  wir  die  üraacben 
weiter  rerfolgen,  ala  wirkaam: 

n.  Die  A^/itfroMM  4t$  Brdnieki  imä  ^  Gmium',  f€nm  tK$ 
dHflUlung  der  KtUtr  mit  emgednmgtnm  WäMur»  Der  Typhna  ka» 
in  den  Aberacbwemmteo  Häusern  eben  so  gut  io  den  höheren 
Stockwerken  ala  ebenerdig  in  den  überschwemmt  gewesenen 
Localltiten  vor;  es  muss  angeoomtueo    werden^,  dass  das 
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denselben  erzeugende  Miasma,  in  so  lange  als  der  Beweis 
für  eine  anderweitige  Einwirkung  nichl  Tür  alle  Fälle  gegobi^o 
ist,  durch  die  Luft  verbreitet  werde  und  dieser  überhaupt 
aohäoge. 

h.  Die  Veränderung  des  Trinkwassers  innerhalb  und  in  der 
Nähe  des  Ueberschwemrnungsrayons.  Wo  dieser  Ursarhe  spe- 
ciell  nachgeforschl  wurde,  ergab  sich  eine  Beslätigung  der- 
selben. Auf  der  I.  Inlernablheilung  des  Krankonhauses  gaben 
unter  16  Befragten  8,  dem  Dr.  Hofmeister  unter  21  Befrag- 
ten 19  das  Trinkwasser  als  ein  nielir  oder  weniger  verdorbe- 
nes an.  Dem  Dr.  A.  Herr  ni  a  n  n  erklärten  sämmtiiche  *20  Kranke 
das  Trinkwasser  für  verdorben;  er  selbst  überseagte  sich  re- 
gelmässig davon. 

Die  Zeit  des  Ausbruches  der  ersten  Typhusfälle  fällt  in  die 
Mitte  Februar,  die  Mehrzahl  in  deo  Mfirs.  In  Dr.  G rosse's 
Bexirk  kamen  seit  Mitte  Märs  keine  weiteren  Fiüe  demselben 
sar  Kenntniss ;  in  anderen  Bezirken  dagegen  kamen  noch  im 
April  (z.  B.  sfimmtlicbe  d  Fälle  des  Dr.  Cxmuchalek)  besQg- 
lf«be  Erkrankungen  vor.  Doch  scheint  im  Laufe  des  nnge- 
wOhnlioh  schönen  und  warmen  April  diese  typhnsersengende 
WirkODg  der  Innndatlon  -nachgelassen  und  mit  Ende  April 
aofgsliört  zo  haben,  indem  die  gegen  Ende  April  vorgekom- 
menen grösseren  Tbeils  ans  nichl  inundirten  Gegenden  stammten. 

Den  LebauäUer  nach  wurden  meist  jugendliche  Individuen 
ergriffen;  darunter  war  das  Kindesalter  zahlrdicb  vertreten; 
ein  Beleg  blefftr  die  nicht  geringe  Zahl  der  vom  Kinderspital 
aus  behandelten  Kinder.  Seit  Mitte  Februar  wurden  von  dort 
aus  87  Tjpbusfllle  (18  im  Kinderspitale  selbst)  behandelt,  und 
zwar  im  Februar  9,  im  Mörz  13,  bis  zum  7.  April  5  FXlte; 
18  davon  stammten  ans  dem  üeberscbwemmnngsrajon.  Elsea- 
bahnarzl  Dr.  Hermann  bekam  unter  einer  Gesammtsahl  von 
80  Fiilen  18  Kinder  zur  Behandlung;  Dr.  Schatz  hatte  unter 
seinen  84  Kranken  ft  Kinder  von  3i-9,  und  7  Individuen  von 
10—15  Jahren. 

Bezüglich  der  Farm  und  der  Sf/mptome  wurden  folgende  Be* 
merkongen  nailgetheilt :  Die  Foi  m  war  grösslentheils //fö^j/pÄt/* ; 
in  einigen  Fällen  kam  IjanUiembildung  zu  iSlantlc  Unter  42  Fäl- 
len des  Krankenhauses  vs  urde  5mai  ein  allgemeiner,  und  lömal 
eio  sparsamer  Ausbruch  von  Roseola  typbosa  nolirti  Dr.  Hof» 
meisler  sah  unter  3i>  Fällen  6mal,  Dr.  Herrmann  unter 
20  Fällen  5mal,  Dr.  Grosse  unter  9  Fällen  2mal  und  Dr.  Prii- 
bram  unter  Ö  Fällen  Imal  fizantbem.   Petechien  wurden  im 
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Kraokenbaose  tmal,  von  Dr.  Priibram  Imal;  aad  Hiliariao 
im  KraDkeohaitse  abanfalls  oor  Imal  notirt«  —  DeeubUus  wurde 
von  Dr.  Hofmeister  Omal  mehr  oder  weniger  anagebreilel 
beobacb(el;  Dr.  Sch&ts  fand  deoselban  bei  einem  tlj&brigen 
Midcben  an  mebreren  Stellen  dea  Körpers. 

Diarrhöen  waren  constant;  MHeorimut  eine  gewöhlklicbe 
Erseheinong.  —  Eben  so  war  Lungenkatarrh  mehr  oder  weniger 
regelmässig  vorhanden.  Pneumonie  kam  unter  20  Fällen  der 
II.  Inlernisten-Abiheilung  (m  I  eher  und  März)  öntial  zur  Ent- 
wickelung,  ;3mal  iiiiL  todllichem  Ausgang.  Perichondritis  larytigea 
sah  Dr.  Hormeister  in  einem  lödlhchen  lalle.  -  -  Von  6'«- 
hirneracheinungen  wurden  die  gewöhnlichen  beobaclUel:  Schlaf- 
lüsigkeil,  mehr  oder  weniger  heftige  Delirien  elc. 

Die  Vuuer  betrug  durchschnilllich  3  Wochen;  Der  Verlauf 
war  meist  gutartig.  Die  Reconvalescenz  manchmal  schleppend. 

Die  Gesaiiiiiitzahl  der  Todesfälle  betrug  nur  17.  (Unter  42 
Fällen  des  Krankenhauses  hallen  bis  Ende  März  5  einen  töd(> 
liehen  Ausgang  genommen  ;  2  durch  Perforation  eines  Darmge- 
schwürSf  1  mit  Pneumunie,  l  Kranke  nach  Partus  praematurus 
mit  Gangraen  der  GeniUiIien,  l  Ujähriges  Mädchen  mit  Otitis 
interna  und  IteuJersei rn  Ührenausfluss.  Im  April  kamen 
unter  30  neu  A u fgi-noin inencn  noch  4  Todesfälle  hinzu.  —  Im 
Barmherzigenspital  kamen  unter  9  Februarkranken  2,  unter 
27  Märzkranken  3  Sterbefälle  vor.  —  Von  Privatärzten  hatten 
Dr.  H  er r  mann,  Dr.  öch  ätz  und  Dr.  Priibram  je  1  Ster- 
befall. 
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Allgemeine  Physiologie  nnd  Ptthologie. 

Neue  MMUeAe  Daten  06^  dU  StefclicUkcit  der  KMer  bal 
Boochot  (Gai.  m^c  1861  N.  43)  der  Akademie  der  Wissenachal* 
lea  «orgetegt.  Die  Zaeammenalellang  amfasst  deo  Zeltraam  von  1839 
bia  1859  o.  i.  aus  den  Kraokeohaaaberiohten  Ober  48.525  Kinder  and  aoa 
den  Aofieiebniiogen  der  AmmenanataU  eber  24.169,  im  Ganaen  Über 
78.694  Kinder.  Die  Slerblicbkeit  der  Kinder  anter  den  veraohiedenaten 
VerbSItninen  betrSgt  fDr  Frankreich  fOr  daa  erale  Leben^abr  (in 
fHHierer  Zeit  V«)>  v.  a.  bei  den  Knaben  Vs«  bei  den  Uidcben  kaum  V<* 
Die  StorMiobkeit  iat  bei  armen  Familien  Tiel  bedeutender  ala  bei  reicben. 
Die  KAIte  begOnatigt  die  Mortalilit  der  Nesgeborenen,  nnd  es  ist  mit 
Gclibr  larbonden,  die  Kinder  im  Winter  aoa  dem  Banae  sa  tragen.  Ea 
aterbeo  von  100  Findlingen  innarbalb  der  eraten  10  TageMI,  innerhalb 
dea  ernten  Lebenajabi«a  55.  Die  kAnatiicbe  Emlbrung  weiat  keine  ao 
hoben  Zahlen  In  dieser  Beaiehong  n/tch.  Aoa  der  Uittelklaaae  aterben 
von  100  Kindern,  die  von  Ammen  eroSbrt  worden,  29.  Die  Sterblfoh- 
keit  im  I.  Lebensjahre  in  den  13  in  der  NShe  von  Paria  gelegenen  De- 
partements ist  grösser  als  In  den  anderen  Landesbezirken,  was  vorzQg- 
lieb  auf  Rechnung  der  Mehrzahl  der  Findlinge  kömmt,  und  nicht  von 
eaiieoiischen  uder  (epidemischen  Ki ahkliciUn  aLhängt. 

Historischt  Rückblicke  auf  tinige  äüere  FicbfrltlirCB  verölTentlicht 
Zimmermann  in  Halle  (Deutsche  Klin.  1862.  I.)-  Aus  genauen 
tbermometnschen  Untersuchungen,  die  er  in  den  Jahren  1843 — 40,  also 
schon  vor  Wunderlich  vortrenommen,  ergab  sich  ihm  die  Richtigkeit 
der  kritischen  Ta^^e  der  alkn  Aer/!e.  Genaue  beobachluncen  haben  den 
Beweis  ^'elieferl,  und  wtrden  dcnselbeti  noch  genauer  liefern,  dass  die 
kritischen  Tage  auf  ein  Mullipium  von  2  X  %  =  ^^'qi  3*/,  -f-  "/^  =  57*1 
5Vj  -{-  %  ^  7  o.  s.  w.  fallen.  Es  scheint,  dass  in  den  ve^^elaliven  Pro- 
cessen (in  je  74  Tagen  d.  b.  42  Slundeo)  eineArsis  und  Tbesis  atatlbat« 
Anal.  Bd.  LUV.  1 
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deren  jede  Sil  Stunden  (3  X  7)  dauerl,  und  daw  »uf  die  Zeit  einer  jedaa 
Thesis  der  kritische  Umschwung  resp.  Abfall  des  looalen  PTOOesses  er- 
folgen kann.  Die  ihermomelrischen  üntersDohangen  labrlen  Z«  n  den 
Schlüsse,  dass  nicht  die  Velocitas  pulsus  Boerhafe%  eoodem  die 

gesteigerte  Eigenwirme  das  Hauptsymptom  des  Fteben  eei  Die  lAoi^ 
ste  seiner  Untersuchungen  war,   dass  die  Entzündung  d.  i  die  in 

dem  ergriffenen  Theile  gesteigerten  Verbrennungs-  (Oxydalions)  Procesie 
als  Ursache  des  Fiebers  erkannt  wurde  ;  sie  bewirkt  die  3  direclen 
einander  coordinirlen  Symptome:  allgemL-in  gesteigerte  Hiiionwärme,  die 
•  abnorme  Blulmischung,  die  tres(eit?erle  Pulsfrequenz.  Von  »bnen  hingen 
weiters  die  indireclen  Fiebersymptomo  ab:  Lassitudo  corporis,  Durst, 
Anorexie,  AbSnderiinfr  der  Secretionen.  Von  der  Entzöndung  ist  die 
Intensität,  das  HerDiUiren  und  Fxorcerbiren  des  Fiebers,  der  Rhythmus  und 
Typus  abhangig,  mit  ibror  Zu-  und  Abnabmo  faiit  das  Fieber.  Dies  ist 
also  nichts  als  die  Generalisirunj.^  der  Entzündung  — Die  Tieschichte  der 
Fieberlebre  hat  zwei  Epochen,  die  mit  B  o  e  r  ii  a  v  e  sici»  sciieiden.  Un- 
ter diejenigen,  welche  das  Hippokratiscbe  und  Galenische  System  in 
Siemlicber  Reinheil  bewahrt  haben,  gehört  vor  Allem  S  e  n  n  e  r  t, 
und  unter  diejenigen,  weiche  Boerhave  gefolgt  haben,  van 
Swieten. 

Die  NicAtspecißrUdt  des  Gallertkrebses  behauptet  E.  Wagner« 
(Arch.  d.  Heilkde,  1B52,  2.  Hft.)  Der  Gallertkrebs  wird  für  einen  ge- 
wftbnliehen  Krebs  «Im  hdobsten  Stadinm  der  Schleimroetamorphose  ange* 
sehen,  weil  die  mikroakopisohen  Beatandtheile  der  Gallerte  dea  aog. 
Gallertkrebses  und  der  Subslanz  hochgradig  aohleimig  entarteter  Krebse 
keinen  wesenlliehen  Unterschied  leigen.  Die  exqoisit  alveolAro  Straetar 
iat  bl«a  eine  Folge  der  Vergröaaerang  sahlrelcher  Alveolen  durch  die 
DBit  der  Schleimmetamorphose  einhergehende  Volumaxonahme  Ihrer  2MleD« 
Die  eigenlhftmliche  Beachaffenheit  dea  Strome  iat  eme  Folge  der  Atro- 
phie, dea  Druckes,  welchen  der  AI?(Boleninhalt  aof  dasselbe  ond  dessen 
Geflsse  aoaflhh  Die  chemische  Beschaffenheit  der  Gallerte  bietet  nkshts 
Charakteristisches  dar,  iai  aaaaerdem  werthloe,da  die  S«tbalau  keine  Rein* 
gewinnung  gestattet  $  die  Gallerle  iat  vom  Schleim  schlefanig  entarteter 
Krebaenor  durch  die  grdasere  Consistens  verschieden«  In  Betreff  der  Botwik* 
klang  und  des  Wachathoma  verhalten  aich  der  Gallertkrebrond  der  gewAhiK 
liehe  Krebs  voll8|ftndig  gleich«  Beide  Arten  kommen  blolig  nebeneinander 
vor ;  entweder  ist  eine  Geschwulst  im  Innern,  Galiertkreha,  und  an  dar  Pari* 
pherie,  vulgarer  Kreba,  oderea  kommen  Galtertkrebae  als  secvndlre  Ab- 
lagerungen vor ;  die  Combinaiionen  aind  hSufig.  Daa  hiufige  Vorkommeii 
dea  Gallertkrebses  im  Magen,  im  Dickdarm,  im  Peritonlum  würde  Biobts 
anderes  beweisen,  als,  dass  die  Krebse  dieser  genannten  Organe  die 
Schleimmetamorphose   häufig  eingehen.    Mit  dum  Sitz  hangt  auoh  die 
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Uilge  Pbrm  der  Infiltration  zosammen.  Magen-  and  Darmkrebse  sind 
iSiiet  nfiltrirtf  Peritoneal  krebse  infiltrirt  oder  auch  geschwulstförmii::!;. 
Die  Neigon|2;  zu  Hccidiven  wird  geririL'  iin2;ei^ebön  ;  dies  ist  nicht  con- 
si&üi'f  einestbeils  kommen  zahlreiche  secunHüre  Krehso  vor,  aniierestheils 
iiod  secundSre  Ablagemngea  bei  Magen-  und  üarmkrebsen  gewöhnlicher 
Art  eben  so  selten;  endlich  ist  die  Schleimmetamorphose  der  Krebs- 
selten  ond  die  consecutiven  VerSnderungen  im  Siroma  und  in  den  Ge- 
fassen  Ursache  der  grössern  Gutartigkeit.  (Folgen  7  Fälle  von  Gallerl- 
krebs). Auch  der  Cystenkrebs  ist  wahrscheinlich  nicht  specifiscb. 
Man  bezeichnet  mit  diesem  Namen  verschiedene  Krebsformen  u.  z. 
I.  Krebse,  die  sich  in  Cysten  und  Cysloiden  entwickeln;  entweder  dass 
die  Cysteowand  carcinomatös  wird,  oder  dass  Zellenkrcbse  auf  der  Innen- 
Aiebe  «Dtttehen ;  Vorkommen  in  den  Ovarien ,  Brüsten ,  Hoden ,  Kno- 
chen. 2.  lütbse,  wo  es  nach  vorgftngiger  Sohleimmetamorphose  der 
KnktMitoD  w  cysteoartigen  Höblangen  kommt,  im  MageH»  Leber,  Lan- 
gM»  Knoeben.  3.  Krebse,  in  denen  neb  Parthien  des  normalen  Orga- 
nes  io  Folge  des  Krebses  zu  Cysten  umwandeln  (Acini  der  weiblichen 
firatr )  4.  Krebse  mit  drAsenartigem  Bau  ond  SobleiminbalC  (Bill- 
rotli*!  Canerai4K  Sobleimöyileii.) 

la  der  Fortwlnng  jener  bereits  im  vorigen  Bande  (Anal.  Seile  3) 
«fwMinliin  Abhandlung  Ober  die  im  MenteAen  vorkmmmde»  MhIb- 
tkm  baapffehl  Molin  (Oesteneiob.  Zeitaobrift  fflr  praktiaoha  Hdlkondo 
18Qh  1*  3,  5.  6i.>  die  FUOMmtr,  Er  onlenebeideltfwai  Haoptordnnn- 
gen :  A)  OuMdga :  I.  Dibolhrioin  latom  (D I  e  s  t  n  g).  2.  Tannin  fO- 
lMM(Lina«).  Z,  T.  nediooaneUata  (Kilo hon  m  ei s  te  r).  4.  T. 
oriM«  (Mölln).  &  T.  nana  (Ei Ibari  ond  Siebold).  6.  T.  cy. 
üinamt  (Mölln}»  7»  Eohinooooeos  (Siebold).  &  T,  aernla 
0  6«so>  9.  T.  .indii«raibialn  (MoUn).  ^  B)  mmatodai  10.  Mo- 
noeloiDoni  lentis  (Nordoinnn).  11.  DiatOBM  hepalionm  (Abild- 
^aard  and  Hehlii).  12.  D.  lanoeolalom  (Mehlia).  13.  D.  bete- 
ropbies  (Bilbarz  and  Siebold).  14.  D.  ophtbalmobiam  (D  i  e- 
&  1  Q  g).  15,  Gynaecophorus  haematobius  (Diesing).  —  Alle  Band- 
würmer, aasgeoommen  das  Dibothrium  latum  durchlaufen  vier  Ent- 
wtcklangsstadien.  Im  ersten  Stadium  als  Prolo-^colei  hat  der  Band- 
vkurm  die  Form  einer  mikroskopischen  Zelle,  lebt  nie  in  einem  Thiere, 
sondern  im  Wasser ,  ist  unbcwaiTnet ,  mit  Flimmer  -  EpUhel  überzogen, 
ader  glait,  mit  ^fächerförmig  Stehenden  festen  Stäbchen  bewaffnet.  Der 
unbewaffnete  Protoscolcx  von  Dibothrium  wird  zur  3.  Entwickclunt^s- 
stufe  noil  ÜebersprinLrcn  der  zweiten;  hingegen  die  bewaffneten  werden 
fom  Deuio-Scöirx,  der  2  Stufe.  Deuto-Scolex  oder  llydatis  wurde  frö- 
ber  nln  Cyaftcercni,  Ecbinococcas ,  Coanuras  und  Acephalocystis  zu  den 
fliafaawlifiam  gereobnat}  in  diasam  Stadiom  lebl  das  Tbier  provieo- 
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nach  in  einem  meist  pflanzenfk^steiMien  Thiere  als  Blase,  welobe  durch 
Zufcill  in  (Jen  Darmkanal  eines  fleischfressenden  Thieres  gelangt  und 
sich  da  stur  3.  Stufe  entwickelt.  Der  Proto  Scolex  durchbohrt  (ien  Darna- 
kanal  seines  Wirihcs,  gelangt  in  die  Blulbaiin.  oder  i:^eht  den  direclen 
Weg  in  irgend  ein  ihm  passendes  Organ,  wo  er  seine  sechs  Stäbchen 
verliert,  and  sich  in  eine  Blase:  „Accphalori/sle*^  orowaodelt,  die  keiner 
weiteren  Umwandlung  ßhig  ist.  Wenn  aber  durch  Knospenbildang 
Köpfe  hervorwarbsen,  die  sich  in  Fleischfressern  zu  eben  no  viel  Band- 
würmern umbilden,  so  ist  der  Üeulo-Scolex  ein  „Blascrnrurm".  u.  zw. 
bei  einem  Kopf  an  der  innern  Fläche:  ('>j  stieercus',  bei  mehreren  Kö» 
pfen  an  der  Innenfläche,  die  entweder  frei  oder  mit  Fiden  tfafgehSngt 
ado  kdimeD:  Eehinoeoceus  seoUHpariens  \  bei  Blaseobildong  im  Innern 
der  Blaae,  ond  Entwicklung  einer  dritten  Generation  in  diesen  dnraii 
Bildung  neoer  Köpfe :  Echinococcus  alMdpuriens ;  bei  der  Bildung  von 
Kdpfen  auf  Sosterer  BlaaenflBcbe:  Coenurus,  3.  Stadial».  Im  Dann- 
kanal  ainea  Fleiachfreaaen,  wohin  sie  gelangen  maaa,  wann  die  Ent- 
«rieUnng  Weilar  achreitan  aoUt  wird  die  Blase  verdant,  die  KApfa,  die 
mit  Haken  bewaftial  aind,  aelien  sieh  an  dar  Scbleinbanl  feal  und  es 
aoistebt  ein  SfrüöUut.  Der  Kopf  heiaal  Soolex,  wBcbal  am  Hintorandei 
oder  genaoer  beatiromt,  von  dem  KOrperlheilat  walebar  den  Saogorganen 
dea  Kopfea  onnittelbar  folgt,  nnd  Hala  genannt  wird,  in  katlenartig 
verbundenen  Gliedern,  die  bermaphroditiacha  Geacblechtaorgpne  haben;  . 
der  Worm  iat  xonPBaodwnrm  geworden.  Bei  der  Geaohlet^lareife  der 
ainielnen  Abtheilungen  begatten  aiob  dieae,  nnd  trennen  aieh  von  dem 
Scolex,  um  mit  dem  Stoblgang  enileart  in  werden.  Dia  einaelnen  vom 
Holteralocke  gelrennten  Glieder  belaaen  Coeorbitae»  oder  wenn  aie  ki 
eine  Kette  verbonden  sind,  Proglotddea.  —  4.  Sladiom.  Die  berroehlelen 
Glieder  werden  aasgeslossen,  ond  zerstreuen  ihre  Eier  entweder  schon 
im  Darmkanal  des  Wohnlhieres,  um  durch  die  Faeces  enticerl  za  wer- 
den, oder  die  Lierabgabe  geschieht  erst  in  der  Aussenwelt.  Der  Slro" 
bilus,  welcher  seine  Proglutlides  verloren  hai,  bleibt  zurück,  und  ent- 
wickelt immer  neue  Cucurbitae  bis  zum  Absterben,  oder  bis  zur  Aos* 
stossung  des  Kopfes  aus  dem  Darmkütial. 

1 .  Dibothriam  lataai  D  i  e  s  i  o  g  (Bothryocepbaloa  iatoa ,  Gra- 
ben köpf  j. 

Protoscülex  unbekannt.  —  Sirobilus  ;  Kopf  Uoglich  mii  zwei  marginal  s«e- 
bendeo  spaltföimigeo  Sauggrubeo,  tiais  kaum  eotwickelt,  Glieder  im  Beginu  zuo- 
geafdnnig,  dann  korz,  rechteckig,  breiler,  fast  viereckig,  eadlicb  länglich,  Ge> 
sehlechlslfffDungen  marginal  in  der  Millellioie ;  die  mBaaliche  nahe  dem  bioiem 
Raade  dea  vordera  Gliedes,  oberhalb  der  weiblicfaea ;  Penis  kars,  glall,  Gebftrmet* 
ter  vielhörnig;  Llnge  10—20',  Breite  S— 6'",  sehr  selleo  I". 

Vorkommen  im  DOnndarm  dea  liensoheo  in  der  Scbwaii»  in  Roai- 
land,  Polen  ond  Holland,  aelten  in  Frankrefob,  aehr  aalten  in  England 
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und  DeuUcbland ;  in  Hamburg  bei  Jaden,  in  Königsberg;  in  andern 
Ländern  verschleppt  durch  die  Bewohner  der  oben  angeführten  Linder 
(in  Berlin  bei  DiensUeuten  von  Russen);  in  Cenlralafrika  am  See  Abbi  all- 
gemein. Kuchenmeisler  nimml  bypothelisch  alle  4  Entwicklunizaslufen 
an,  and  glaubt  an  eine  WiinfjLTuns:  durch  wenigstens  zwei  Thiere.  Die 
Uibertragung  der  Eier  i^escbiebt  durth  Speisen,  ungekochte  Pflanzen, 
Salat  o.  "ler;:^!..  da  der  Inhalt  der  Aborte  zum  Düngen  der  Küchengärten 
verwendet  wird,  wie  z.  B.  in  der  Schweiz,  wo  V7  der  Bevölkerung  am 
Grubenkopf  leiden  soll;  oder  vielieicbl  durch  Unreinlichheit  bei  der  Ma- 
nipulation mit  Kleidungsslöcken,  Nacfiüopfen,  bei  Abwischen  des  Mun- 
des u.  dergt.  Die  kraokhaflea  Sjmplome  sind  sehr  geriog,  AntbelmiDtica 
nwist  wirimiD. 

S.  Taenia  aoHum  Linn6  (KelioDwnnii). 

fi^seolex  roikrotkopiscbe  Bläschen,  mil  techs  horDigeo  StttcItttP  bawafTnet ; 

im  Wasser  oder  an  Pflanzen  anklebend,  oder  auf  der  Wanderun;^  im  Darmkanal 
in  den  Circukii lonswegen,  in  andern  Orprrjnfn  bf'im  Menseben,  AfTen.  Hund,  Bär, 
beim  Schweine,  vielleicht  auch  in  der  Maus  ,  in  p:onr.  Europa  tselleo  lo  Hussland, 
Foleo,  Holland,  to  der  Schweiz),  auch  in  andern  U  ulliheilen.  —  Deuioscokx  eine 
«Uiplliebt  Blate  von  der  Grflaee  einer  Lmae  bis  Sur  Grtttae  e{oer  Kirsehe«  ver- 
Mogert  in  einen  Halii  der  in  einer  nebellOrniigen  Verdefong  wie  ein  swelfkeh  am* 
festölplw  Handacbabflogar  an  der  Spitie  den  Kopf  ffigt,  welcber  nil  einen  dop- 
pellen  Kranze  toq  24—28  Haken  bewaffoel,  and  mit  4  Sauggruben  verseben  ist ; 
bekannt  unter  dwn  Namen  Fi'nnp,  Ct/sticrrais  rrffttfnsac.  Im  Gehirn,  in  den  Muskeln 
im  Zellgewebe,  rrn  Auge  beim  Menschen  und  Alfen,  in  «J^t  Arachnoidea  und  den 
Mu&kelo  der  Hunde  und  der  Büren,  in  den  Schenkelmuskcin  der  Uebe,  am  bSu- 
figsleo  im  Schwein,  vielleicht  auch  im  Bauchfelle  der  Maus  und  des  Hundes.  — 
SlntMiw;  Kdrper  baodlttrmig  ans  mehreren  GIredem,  die  ersten  Glieder  linienfllrw 
mig,  die  leüba  Glieder  recbieditg  mit  GeechlechleöSnungea  am  Bande,  bald  redita, 
bald  links;  männliches  Glied  sichelförmig,  Gebinnulter  vielbOrnig,  Länge  4—34", 
Breite  3—4'",  sehr  selten  6"'.  Kopf  mit  2  Ilakenkränzeo  und  4  SaugnSpfen.  — 
Im  Darmkanal  des  Mensehen  einzelne  oder  rnrhrere  Fxemplare,  oder  in  Gesellschaft 
mit  andern  Helminihen.  —  Prngloffis :  die  lei^icu  (iliedcr  des  Slrobilus  werden  so 
gonaniit,  und  lunnnien  in  den  Faeces  des  Menschen  vor. 

Die  Pioglottiden  werden  durch  Mund  oder  After  ausgeleert,  oder 
die  Ausleerung  der  Eier  geschieht  schon  im  Darmkanal,  wie  die  lacnia 
fenestrata  d.  i.  eine  des  Inhaltes  der  Geschlechtsorgane  schon  tinlleerte 
Proglottis  der  Taenia  solium  beweist.  Ob  sich  aus  den  so  entleerten  Eiern 
schon  im  Wohnthiere  die  Protoscolices  entwickeln  können,  ist  eine  noch 
on^tlüsle  Krage.  Gönsburü;  halte  einem  Kranken  mit  Cysticercus 
cellulosae  einige  Jahre  frülicr  einen  Bandwurm  ab^elneben,  Graefe 
beschreibt  einen  Krankheilsfall,  wo  iaenia  und  Cysticercus  zugleich  vor- 
kam. Die  Redaction  der  österr.  Z.  f.  pr.  Ueilk.  setzt  einen  Fall  dazu, 
wo  aof  der  Abtbeilung  von  Dr.  Haller  in  Wien  1860  bei  einem  Manne 
Cjatioerken  im  Gehirn,  im  Horieiit  in  den  Muskeln  gefunden  wurden, 
«id  ngioioli  4  Taanian  im  Dann  vorlMinaDi  oboe  daas  im  Labao  aiob 
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Symptome  der  Vermination  gezeigt   hätien.    Derartige  BeobaoliltngM 
machen  die  Entwicklung  der  Protoscolices  aus  Eiern  an  taeolaknilino 
Individoen  wahrscheinlich,  und  es  isl  daher  mit  der  Abtreibung  dar 
Tamirn  au<i  diesem  Grunde  nie  zu  zögern.    Die   in  die  AusaeBWell  eol-* 
leerlon   ticr   behalten   lange  Zeit  ihre  Lebensfähigkeit,   and  finden  im 
Darmkanal  warmblütiger  Thiere,  wohin  sie  mit  Speisen  oder  Getränken 
eingebracht   ^yerden.   die  Bedingungen  zu  ihrer  Weilerenlwirkluns.  Die 
Wanderung  des  Proti)sco!ex  und  sein  Wachslhum   zum  Deutoscolex  siod 
von  Rei»ang88ymptomen  der  dorcho-esetzlen  Organe  begleitet,  welche 
manchmal  ganz  unbeachtet  bleiben  können.   Chomel  fand  Cysticerken 
im  Gehirn  eines  Mannes,  der  nie  geisteskrank  war,  ebenso  Dabrueil 
im  Gehirn  eines  Enthaupteten,  Fischer  23 Stuck  im  Fiex  chorioideus, 
ohne  dass  nervöse  Störungen  vorangegangen  wSren;  L  e  u  d  e  t  fand  bei 
einem  52  j.  Manne  5  Stück  in  der  Wand  der  rechten,  3  io  der  Wand 
der  linken,  und  3  nuf  der  Äussenfläcbe  der  rechten  Herzkammer  ohne 
nlle  Symptome.      Oefters  sind  die  Erscheioongen  aber  gefährlicher  Art 
■  Je  nach  dem  Sitie :  Blindheit,  Geistesstörungen  usw.  —  Demarquay 
aah  hei  einem  QClj.  Weib  eine  maBaenbafte  Infection  fast  aller  Muskehi 
(eniapreohend  der  maaaenbaflen  Infecäon  mit  Eiern).  In  Schweinen 
aehieht  die  Verwandlnng  binnen  12  Tagen.  Doroh  den  regremKren  Pro- 
eeaa,  den  eintelne  Deotoadolioea  erleiden,'  können  weaenlKche  SMInni» 
gen  veraolaast  werden  (Veikfirzang  der  Papillarmnakehi;  Klappenfehler, 
Difertlkel,  Anenrysitaen^  Tbromboabitdflng  in  den  Gellaaen,  doroh  den 
Ergoaa  dea  Inhalla  einer  aolchen  Cyate).   Die  im  Menschen  aich  ent^ 
wickelnden  Cyatiocf«!  mOaaen  daselbst  ao  Grande  gehen,  da  eine  Wm« 
terentwksklong  nor  im  Darmkanal  möglich  iat.  Cyalicera,  die  aich  hol 
todern  Thieren  entwickelt  haben,  klhinen  atob  beim  Menaohen,  aobald 
ale  in  den  Darmirakt  dogefQbrt  atod,  so  Strobilia,  d,  b*  ao  Taania  ao-* 
liom  welter  entwickeln.  Dicaar  Umaland  macht  aa  erkIMch,  warom 
der  Worm  (Ver  aolitairB)  in  Mehraahl  Torkommen  könne  (Kaehon- 
meiater  trieb  2--3  Slflck  ab,  Pfaff  7,  Kabyaa  25,  Med.  Hel- 
ler 30,  Kleefeld  40  Stück  bei  einem  IndiTidoom.)   Anoh  orkM 
sich  hieraus,  warum  beim  Genuss  von  rohem  Fleisch  sieh  bftofig  Ta^ 
Dien  entwickeln  (Weisse  in  Petersborg,  Schariao  in  Stettin  be* 
Kindern,  die  mü  rohem  Fleisch  ^^enährt  wurden),   warum  Fleischhauer, 
Wurstmacher  oft  daran  leiden,  warum  in  Thüringen,  wo  rohes  Schwei- 
neüeisch  h&ufig  genossen  wird,  die  Taenia  so  oft  vorkommt,  warum  in 
Abyssinien   die  Muselmanen    von  der  Taenia  verschont  bleiben,  da  sie 
kdn  Schweinefleisch  geniessoo  ,  and  die   Christen  hSuiig  erkranken. 
Taenia   suHam   kann  sich  im  meNscMicAen  Darm  nur  durch  den  Gentm 
von  finnigem    Fleürh  enttricktln.    Dies  beweisen  sch!?»G;end  Küchen- 
meister    Versuche  an  Verurtbeiitea  j  fem  er  der  Seibslveraocfa  von 
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Hambert  in  Genf,  der  am  11.  Debr.  1854  14  Slöck  Finnen  verzehrte, 
vnd  im  Mhn  lS5ß  entwickelte  Taenicn  im  Stuhlgang  aofTand.  Die 
Notb wendigkeit  einer  slren^ren  Gesundheitspolizei  beim  Fleischverkauf 
stellt  sich  daraus  klar  hervor.    (Fortsetzung  folgt). 

ßeimitUkologiscAe  EiperimenUluntersuchlingen,  insbesondere  ober 

BckilfMCCVs,  dann  oberTaenia  8«liiin  and  mciiMBellata  hat  Prof. 
Leuckart  veröiTentlicht.  (Nacbrioht  d.  Uni?,  dar  Ges.  d.  Wis«. 
IQ  Göttingan  1862  I.) 

Ad  1.  nie  l-ntwickluns;  des  Echinococcus  geht  sehr  langsam  vor 
sich;  4  Wochen  nach  der  Küllerung  mit  Echinococcustaenien  sind  die 
jungen  Blasenwurmer  j  Milüro.  grosso  Kugeln,  mit  dicker  Cuticula,  und 
liegen  im  interlohuliuen  Leberirnwehe.  in  eine  feste,  mit  körniger  Exudat- 
Substanz  gefüllte  Kapsel  emgeschlosscn.  Wenn  der  Biasenwurm  die 
Grösse  einer  Walinuss  erreicht  bat  (nach  5— (i  Mon.),  entwickein  sich 
die  Köpfe,  o.  zw.  an  kleinen  bläschenförmigen  Erbebongen  der  Innen* 
icbicfat,  (sogenannte  Brotkapseln),  die  als  Einstülpungen  der  Echino« 
ooocoswand  angesehen  werden  (iürfon.  Die  Köpfchen  entstehen  als  bohle 
Zapfen,  die  in  den  fnnenraom  der  Mutterblase  hineinreichen;  die  Innen- 
fl6cbe  der  Zapfenhöhle  wird  zor  AussenflSche  des  Kopfes.  Nach  der 
Eolwicklong  der  Ilaken  im  Grande  der  Zapfenhöhle  stülpt  eich  der  Kopf 
in  die  Brotkapsel,  gewöhnlich  nor  mit  seiner  basalen  Hilfte,  ao  daaa 
Bakankranz  ond  -SaogoSpfe  im  Innern]  in  der  orsprOngllchen  Lage  biet- 
ben.  Nach  der  UmstOipong  daa  Kopfes  »ehl  aich  die  loaertionsaielle 
ia  einen  dOnnen  aoliden  Stiel  aos»  Die  Zahl  der  K§pfe  m  einer  ond 
derselben  Brotkapsel  belfigt  nicht  seilen  bis  zu  20  ond  darüber«  Die 
Bfolkapaeln  ?erinebren  sich  ebenfalla  dorch  forlwihrende  Neobildoog. 
Echinococeaswand  und  Brotkapseln  hingen  onler  einander  xosammen,  und 
,  beben  gemeinacbaftllche  GeliMe.  Eine  AbCrennong  der  Köpfe  ond  Brot- 
kapseln bat  deren  Untergang  zor  Folgen  Die  sogenannten  Toohterblasen 
bilden  sieb  in  der  Dicke  der  Gotieola,  indem  zwischen  den  Lamellen 
sieb  elnaefaie  Kömerbaofen  ansammeln  T  die  sich  mit  einem  setbstindigen 
SjMne  eonoemrisoher  CoticQlarlamellen  omgehen.  Sobald  diese  snr  Grösse 
«iner  Erbse  heranwachsen,  brechen  sie  durch  die  Cotlcols  naeb  Aossen 
oder  Ionen  darcb.  —  Die  Haken  der  Köpfe  erreichen  erst  bei  dem  Ue- 
bei^ange  in  den  Bandwurmzusfrind  ihre  definitive  Form  dadurch,  dass 
sie  ihre  Warzelfoi  l&aUc  2ur  vollslandigen  Ausbildung  bringen.  Bei  ans 
gibt  es  nur  eine  einzige  Echinococcusart,  deren  ausgebildeter  Zustand 
im  Hunde  lebt,  während  der  Jugendzastand  im  Schwein,  im  Bind  und 
im  Menschen  vorkommt;  eine  Unterscheidang  von  Echinoc.  altricipa- 
rens  und  scoUctparens  —  oder  Ecb.  hominis  und  E.  veterinorum  ist 
onwUesig« 
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Ad  %  Dats  die  Tamla  atgdificaneUaia  eine  besondere  Spaeiat,  und 
niebt  eine  blosse  Varietlt  dar  Taania  aoKtuD  aet^  haben  LV  üntennobim« 
and  VertDCbe  inaorern  erwieaan,  als  sich  dabei  ergab,  daaa  T,  aaedioea- 
nellata  im  Rinde  sur  Batwicklnng  komml»  ond  daas  der  C jstieerooa  die* 
aer  Taania  eto  von  dem  Cysticereos  oellnloaae  verachiedenea  Thier  iai. 
Der  Meoaob  beberbargl  also  wirklich  iwei  grosagliedrige  BandwSrmer« 
dieTaaniaaeliom  vom  Schweina,  and  die  Taania  mediooanellata  vtam  Rinde 
imporlirl.  In  Abysainien  iat  die  T.  medtocanallata  aehr  hiofig  ond  aeit 
Broce  wird  der  Gennaa  von  rohem  Rindfleiaoh  ab  Veranlasaang  be- 
leicbnet.  Koos  berichtet  aogar  von  einer  Bandworm^idanie  unter 
den  gegen  die  Raffern  kimpfenden  Soldaten.  Befcannt  ist  ebanlblls,  daaa 
aioh  bei  i^indem,  .die  aoa  difttetischeo  GrOnden  rohea  Rindfleiach  gamieaaen, 
Bandwörmer  entwickelo,  tmd  ea  wondan  diese  als  Taen.  nedkionnattatn 
erkannt.  L  vermotbete,  daas  dass  das  Rind  den  Finnaosoatand  der  T« 
mediocanellata  beherberge,  obwohl  bis  jetzt  noch  keine  Finnen  bei  die- 
sem Thiere  beobachtet  wurden.  Es  wurde  daher  an  ein  4wöcbentlicbes 
Kalb  ein  3 — 4  Fuss  lan^^es  Slünk  von  T.  mediuc.  riiit  reifen  Gliedern 
verfülkil.  iiud  nach  8  Tagen  wurde  die  Fütterung  wiederholt.  25  resp. 
17  läge  nach  der  Fütterung  starb  das  Kalb,  obwohl  es  bis  zum  letzten 
Tage,  wo  es  kraftlos  gewesen  sein  soll,  sieb  wohl  befand.  Die  Section 
zeigte  ein  vollständiges  Resultat  Sämmtliche  Rumpfmuskeln  waren  mit 
Cysten  durchsi  tzt,  weh  he  oval,  15 — 2*5  Mm.  breit  und  2 — 4  Mm.  lang 
waren.  Die  Cyster»  waren  milchig  und  enthielten  ein  khdnes  BI5schen 
von  0.4 — 1.7  Mm.  Dieses  war  d«r  junL:e  Cysticercus,  einstweilen  ohne 
Kopf,  der  sich  hpi  don  grössern  txempUiren  dnm  erst  als  kleines  Zapf- 
eben hervorblldele.  Abweichend  von  der  jungen  Schweinfinne  nahm 
diese  Kopfanlage  aber  nicht  in  der  mittleren  Zone  des  ovalen  Körpers, 
sondern  an  dem  einem  Pole  ihren  Ursprung.  Die  Uaskelcysten  waren 
in  den  Brust-  aod  Habmoakeln,  im  Psoas  and  lliacos  lo  Taosenden. 
Das  Herz  war  ?on  denselben  wie  von  Toberkeln  in  seiner  ganzen  Dicke 
durchsetzt,  eben  so  die  Nierenkapseln;  iwiachen  den  Cysten  verliefen 
geröthcte  Lymphgeffisse  mit  stark  gaachwollanen  Lympbdräsen,  die  eben* 
falle  mit  Cysten  durchaetat  waren.  Leber,  Lnnge  und  Hirn  beherbergten 
nur  einige  wenige  Cyaton. 

Einen  uUenM  ZufaU  naek  einem  WcspcnficlM  beobaoblele  C  ^ 
Urier  (Union.  tM.  de  la  Oironde,  Nov.  1861  —  Gas.  hebd.  1862  4.) 
Beim  Suppeessee  verspOrls  ein«  Peison  einen  helligso  Schmers  im  Scfalood«. 

Die  Respiratloo  wurde  dadurch  in  einem  hOcbH  bedenklichen  Grade  ersctiwerf, 
während  der  Schmerz  im  Schlünde  stetig  sunsbra ;  das  Gesicht  und  die  Augen 
röUictcn  «lieh;  nm  Ihl^r  itildeie  sich  Oedem;  es  traten  stnrke  Schweisse  ein.  Auf 
ein  gerciclites  Breclinnisel  wurde  die  Suppe  erbrochen,  in  vselchen  eine  noch  le- 
bende Wespe  «dbwanim.  Das  Insekt  hatte  beim  Durchgang  den  Pharynx  gestochen 
was  den  plOltiieheo  Sebmers  erkllrt,  eine  Aeschwelloog  der  Weiebtheile  nad  die 
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fieipfratfoiiibeiebfwdio  folgten.  Die  wejfere  Bebindlung  wvfde  mH  verdOanteai 
8ie%  ale  Gacgirisim  «iogeleiM,  und  gelang  in  karur  Zeil. 

C^löriar,  Arzt  in  IIoqIoo,  macht  daraaf  aofmerlcMiD,  daai  labend« 
Weapan  dorob  Obat  oder  andera  Nabraogamittai  io  dia  llfiadbdbia  ein-> 
gebraoht,  aolobo  badenklieha  ZoellDda  erregen  Itinnan. 

üeber  Ocstridenlamil,  die  sich  in  der  HdUt  in  farunkelShniichen 
Gescbwölsten  entwickeln  o,  zw.  sowohl  bei  Menschen  als  auch  bei  [Run- 
den, haben  Coquerel  und  MoiiUicre  einscbla^igo  Boobachtungon 
am  Senegal  gemachl.  (Gaz.  hobd.  18b"2  N.  7).  Mehrere  Soltiaten  der 
Station  Portudai  hatten  2^8  furunkelähntiche  Geschwülste  an  mehreren 
Hautsleilen;  die  Tumoren  waren  gerothet,  härtlich,  ohne  Fluctualioo ; 
manche  von  ihnen  hnüen  eine  runJIiche  Oeffiiung,  und  Hessen  einen 
wetssHcben  Körper  erkennen,  der  sicli  ]jei  Druck  auf  die  Geschwulst  be- 
wegte. Mit  einer  Pincette  konnte  ein  14  Mm.  langer  Wurm  heraasge» 
logen  worden  Die  Eingeborenen  kennen  diese  Krankheit  sehr  wohl, 
and  wissen  mit  einer  bcsontJern  Goschicklichkeit  die  Larven  herauszii- 
liehen;  es  ist  ihnen  bekannt,  dass  diese  Cschwülste  von  einer  kleinen, 
in  Portudai  sehr  häufigen  Fliege  herrühren.  Auch  Tbiere,  namentlich 
Hnnde,  onterliegeo  dieser  AfTection.  Der  gestochene  Haotpankt  schwillt 
bis  zar  Grösse  einer  kleinen  Nnss  bis  tarn  5.  Tage  an,  and  es  bildet 
awb  an  dar  Spitze  eine  kleine  Oeffoung,  aus  der  beim  ümoka  ain  bluti- 
gea  Sarmn  barvoitritt.  Oia  Larven  gehören  nach  der  genaoereo  Unter- 
iQchung  von  C.  za  dem  Genus  des  Oeatr.  ootioollia,  ond  es  wurden  voo 
SAdauMrika  iboliolia  Filla  bekannt.  Dr.  EiuU, 


Phamakologie  and  Toxikologie. 

Oabar  dia  Wirkimg  disr  KiMtpräpanile  dm  StofioeeM  $Mtit 
Pokrowaky  (Virohow'a  Ansbif.  IXII.  9.  H.  J86I)  Varaaoba  an,  die 
Folgendat  argaben:  1>  Die  KSrparlemparator  atalgt,  doch  niobt  immar, 
■ach  Iranar  Zeit  nad  geringen  Doaan*  Sia  arbabt  aieh  aowdil  von  nor- 
maler als  krankhaft  verminderter,  ond  bat  aie  nach  der  Einnahme  ei- 
ner gewissen  Dosis  zu  steigen  aufgehört,  so  erhöht  sie  sich  weiter  t>ei 
deren  Vergrüsserung.  Die  Summe  der  Steigerung  kann  mehr  als  1°  C. 
betragen.  Steigerung  der  Pulsfrequenz  war  nicht  coustant  und  zeigte 
sich  immer  erst,  nachdem  die  Temperatursteigerong  schon  jüngere  Zoit 
bestanden  hatte.  2)  Die  tagliche  Harnstoflfmenge  nimmt  sehr  bald  zu, 
ebenso  das  Körpergewicht.  3)  Jedes  Eisenpräparat  (^auch  metall.  Eisen) 
fibt  dieselbe  Wirkung  —  die  Ersetzung  eines  Präparates  durch  ein  an- 
deres bei  einem  und  demselben  Kranken  verändert  die  HesuUate  nicht. 
4)  Unter  drei  Vertttcbea  trat  dia  dioretiscbe  Wirkung  des  Cilraa  ferro« 
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SOS  2m»I  ein.  5)  Sifpsis  kam  nur  .nach  Kerr  jod.  und  lactic.  vor;  von 
Pbosph.  ferri  und  Ferr.  metall.  wurden  grosse  Dosen  verlragen,  ö)  Hy- 
dropische  Ergösse  vcrschwarKien  beim  Eisengebranche,  auch  bei  Heix- 
klappenkranken,  denen  früher  Inf.  dig.  fruchtlos  gereicht  worden  war  — 
and  kehrten  lieim  Aufhören  des  Eisen Erebrauches  vvierier.  7)  Die  von 
der  normalen  Höhe  aus  pcstie^-ene  Tcmpernltir  hielt  ?ich  nach  dem  Aof- 
hören  des  Eisengebrauches  sehr  lange  über  (icr  Norm  —  während  die 
krankhaft  gesunkene  Tempcrattir  wührond  des  Eisengebrauchos  sehr 
rasch  Slie^  aber  ebenso  schnell  nach  dem  Aufhören  Hesselben  l'ie!  — • 
wenigstens  da,  wo  die  andern  Krankheilssympiome,  die  durch  den  Ge- 
brauch  des  Eisens  xorfickgehalten  waren,  forlbestanden. 

Die  Cabcben  werden  (Bollatill  de  Thörap.  JuH  186!  —  Hevue  der 
Wien.  Medicinalhalle  Dec.  I8()l)gd^«i  dl»  einfache  katarrhalische  VrelhHtis 
anpfobleD,  dia  biofig  bei  jongeo  Midckeii,  noch  b&ofiger  bei  verbei- 
ratbeteo  Frauen  vorkommt  ood  sich  dorch  das  bSuflg  (zoweilen  10  bis 
15mal  in  der  Stande)  eintretende  BedOrfniss  des  Harnlassens  cbarakte- 
riairt»  verbanden  mit  lebballen  Ritzel  and  Blasenkraoopf  w&hrend  and 
naeb  dem  Laaien.  Zuweilen  berrsobt  die  Krankbeil  epidemisob,  nament- 
Irab  in  HBdcbenpeneionen  (!)  und  ▼erbindet  sieb  dann  meiet  mit  Apb- 
tben  der  Scbeide.  Seit  mehr  als  2D  Jabren  wendet  T.  dagegea  die  Co- 
beben  m  der  Weise  an,  dass  er  dieselben  2mal  tSglicb  sa  1—8  Skrupel 
wSbrend  der  Mabifeit  gibt,  damit  einige  Tage  bis  lom  Naefalass  der 
Symplome  fortfahrt,  dann  sie  nor  einmal  tSglicb,  später  nur  einmal  alle 
8  Tage  verordnet.  Dabei  reicbliehee  Getrink  und  reicblidie,  aber  nidit 
reisende  Kost. 

Ueber  die  physiobgisckin  und  arinetUeAeM  Wirkungen  da  McfckMI 
MtUüUde  bat  Toulmoocbo  eine  SebrNt  des  verslnrbeiien  prakt. 
Arztes  Dr*  Goupil  zu  Rennes  (Areb.  g^.  de  mdd.  Juillet.  1861)  ver- 
dffentliebt   Dieser  siellfe  seine  Beobachtangen  sowohl  an  stob  selbst, 

als  aoch  an  anderen  Kcanken  mit  dem  Extraete  ond  dem  Alooholata  an, 

ohne  dass  er  stets  wusste,  ob  das  Präparat  aus  dem  Samen  <>der  den 
Zwiebeln  der  IMlanze  bereitet  worden  war.  Die  Krscheioangsreihe,  die 
nach  dem  Einnehmen  massiger  Dosen  aartriit ,  lässi  sich  in  4  Perioden 
Iheüen,  in  deren  erster,  deren  Dauer  von  2  bis  3  Stunden  ist,  Ekd 
und  allgemeines  Uebelsein  vorherrschen,  Erbrechen  nur  selten  aoflritt, 
and  im  ünlerleilie  leichle  Koliken  mit  (jasah^nnp:  entstehen.  Die  2.  dauert 
ungefähr  1 — 2  Stunden,  während  deren  ein  leiser  Schlaf  herrscht.  Wäh- 
rend der  3.,  die  ungefähr  0  bis  7  Stunden  anhält,  spurt  man  eine  an- 
glaubliche Leere  inn  Kopfe;  man  kann  keinen  Gedanken  fassen,  und  kei- 
nen Gegenstand  mit  den  Aupen  (ixirenj  Alles  dreht  sich  herum  und  hat 
oft  eine  andere  Färbung  (meist  gelblich);  in  den  Ohren  summt  es  und 
sUirkere  Gerünscbe  verorssoben  sehr  unangenehme  fimpfiadoogen  und 
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trowiitküHiciies  Schdttaln  —  daza  kommt  das  Gefühl  der  At)p;cschla<zcn- 
beit,  des  Jockeas  an  atleo  Rörpertbeilen  und  endlich  stärkere  Koliken. 
Der  Pols  wird  dabei  in  der  Regel  nicht  freqaent.    In  der  4.  Periode,  die 
6—12,  aacb  bis  24  Stunden  währt,  verschwindet  die  Eingenommenheit 
des  Kopfes,  der  Ekel  stellt  sieb  wieder  ein,  das  Erbrechen  kommt  öAer; 
dto  Retfir^tion  ist  mftbsen ;  menchmai  kommt  trockne  Hitie,  manchmal 
mkMÜmA&t  SdiweiM ,  ond  wiXkh  werden  die  Koliken  stMer.'  Dfo 
ft.  Mode  ist  die  der  Bnlleerongen,  die  «tfimgi  ym  gewöhnfieher  Be-  - 
Hhnübnlieit  eind,  spiler  honiggelb^  klebrig,  iBbflMg  ond  endlich  serfis, 
fiwMtt  tnrden  ond  einen,  speolfisofaen,  sehr  stinkenden  Geracb  annehmen, 
der  «oder  mit  dem  gew5bnU6heD  Faeoalgerach  Aebnliofakeit  hat,  noch 
beim  Gdbnoeha  eines  andern  AbfBhnmtlels  aoflriff..  Daza  kommt  Teiles- 
■fli,  bei  Mbaran  Dosen  aoeh  Hsmswang,  Katarrh  der  Blase,  Ereetionen, 
INiüolioMB«  Bai  gioaaen  Dosen  (der  Verf.  nahm  einmal  9  Grammen  des 
MeolMlala  dsr  Zwiebel  binnen  12  Blonden  and  wSre  daran  fast  so  Grande 
gegangen)  üalli  siflli  ahie  Blonde  nach  dem  Einnehmen  ein  peinHcbes 
Erbrechen  too  Schleim  ein,  !«pSter  von  seröser  PIQssigkeit,  welches  durch 
24  bis  48  Standen  von  Viertel-  zu  Viertelstunde  wiederkehrt.    Die  Er- 
scheinungen, welche  nach  Absorption  des  Giftos  binnen  5 — ö  Stunden 
aufboten,  sind  die  frfiher  aufur z  ihUcii ,  nur  viel  hefti<^r  und  weniger 
regelmSflsig.    Man  beßndct  sich  wie  im  schwersten  tausche,  kann  Nichts 
ohne  Schwindel  fixircn  ;  jede  Bewegung  des  Kopfes  macht  Brechneigung 
od€r  Ohnmaclilanwandluii;^.    Die  seltsamsten  Hallucinationcn ,  allerhand 
Geräusche  quälen  Ati^'  unii  Ohr;   —  ausser  loiclilcn  Purganzcn  bringen 
weder  Sauren   noch  Opiate  Erleichterung.    Mit  dem  Eintritt  der  ünter- 
leibaentleeruogcn  hören  diese  ZufSllo  zwar  auf,  dafür  beginnt  das  Leiden 
fi  den  Beckeoorganen.  —  Was  die  Wirkung  des  Mittels  gegen  Rheuma- 
ÜHMf  und  Giobt  betrifft,  so  gibt  T.  zu,  dass  bei  nicht  sehr  heftigen 
Schmerzen  ood  enispreobender  Dose  bald  Erleichterung  eintritt  —  oft 
»t  sie  ober  nur  vorfibergebend  wSbrend  dos  Schlafes  in  der  2.  Periode» 
Em  am  Bode  der*4.  Periode,  das  ist  1.6—18  Standen  nach  dem  Ein* 
Mkoian  deo  Mittels,  tritt  mit  den  Stohlantfeeraagen,  Verriagerong  der 
Bflhoiataan  ood  oaeb  einigeo  Tagen  die  Gebraochsflibigkeit  der  Glieder 
«iadsr  aiD|  aoeli  die  Aoscbwellnogan  verschwinden ,  EflUcte,  wie  sie 
Vsirt  Mm  Gabraacba  fon  Porgaoseo  oder  Drasticis  nie,  wobt  aber  nach 
Mio»  ond  TarL  amslieos  beobachtet  bat 

«0  W^kmmkeU  dm  WcHB  Ciyepiti  bat  H.  Detvanx  (Presse 
•rfdioala  beige  I8B1  »  Bavoe  der  Wiener  Ifedieinslballe  Nov.  1861)  in 
MB—dao  KranUisileo  gerftbmt;  Bei  Zabnscbmenen  m  Gefolge  von  Ca- 
riss  wird  ein  Stück  in  das  Oel  eingetaochler  Baomwolie  in  den  hohlen 
Zahn  gelegt  ond  bringt  in  womgca  Minuten  das  Gefühl  von  Kalte  und 
bald  daraof  Anod^nie  hervor ;  bei  Dyspepsie  luit  Flatulenz  der  üciiaiiuc 
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wird  es  ia  folgaDder  Weite  angewendet:  Ol  Cajep.  pari.  3,  MooiL  gnoiin« 
arab.  p.  120,  Syr.  simpl.  p.  30.  M.  D,  S.  StOndlich  einen  Uffel  voll;  odei 
aoch:  Ol.  Cajep.  dr.  seinia,  Magnes.  carb.  dr.  i6sqiiUIter»m  H.  I.  pH. 

nuuu  f)().  M.  D.  S.  Siundlich  eine  Pille.  Sebr  wirkaam  sind  Einreibongea 
von  gleichen  Thcilen  Ol.  oliv,  and  Ol.  Cajep.  gegen  den  bei  scbweren 
Krankheiten  zuweilun  aufiretenden  Meteorismus.  Gule  Dienste  leistet  die* 
ses  Mittel  gegen  Askariden  ols  Electuarium  gereicht  (1 — 2  bis  3  Thk-. 
Ol.  Cajep.  aor  (iO  ThI.  MeJ  despum.],  oder  als  Clysma  (1:30  Aq.  desi. 
miüelsl  Eigelb  gemischt).  Ferner  Susserlich  gegen  Hüutkrankheiten,  wie 
Acne  fosacea,  l'ilyriasis  und  ['soriasis.  Bei  Ai;ne  rosacea  muss  das  Oel 
3mal  des  Tages  auf  ilie  ganze  erkrankte  Steile  imHelsl  eines  Pinsels 
aufgetragen  werden,  wobei  man  den  Patienten  die  horizontale  Lage  ein- 
nehmen ISssf,  damit  die  Verdunstung  den  Andren  nicht  schade.  Die  Epi- 
dermis schält  sich  ab,  das  Netzwerk  von  injicirten  Gefässon  wird  atro- 
phisch und  die  Trüber  gerötbelen  Stellen  werden  weisser  als  die  übrigen 
Theile  des  Gesichts.  Die  kleienförmige  Abschuppang  der  Haut  des  Kopfes, 
der  Aagenlieder  und  des  Bartes  kann  mit  Erfolg  dnrch  Einreibung  ei- 
ner dieses  Oel  enthaltenden  Salbe  bebandelt  werden.  Aooli  des  Ans* 
fallen  der  Haare  eoll  es  verhindern. 

£ine  OpiMrergiftttlg  mU  inivrejfsanten  EigentkAmUckkeUen  schil- 
dert Duchek  (Wocbenbl.  d.  Zeitschrift  d.  G.  Wien.  Aerzte  1861  N.  44). 
Rei  einem  Menne»  der  eine  leider  nieht  in  ermittelnde  Menge  Opinm» 
tinktor  getrunken  halte,  nnd  In  Iwwustlotem  Znelande  «nf  die  Klinik  ge> 
bmobt  worden  wer,  danerleo  die  InlOKicalioMeieclieioongeo  dureb  volle 
5  Tage.  Statt  daas  wie  gewöhnlieb  ein  konee  Stadiom  der  Eioüntkm 
«oraoagegangen  and  darnach  erst  die  Brscbeinongen  der  loiis«dMD  De- 
praasion  gefolgt  wSreOi  fehlte  das  erstere  hier  ginsliob  oad  weebielten 
die  Erscbehiangen  im  wetteren  Verlanfe  mit  einer  gewissen  RsgetsBisaig- 
keit  nach  Tagesseiten.  Wibrend  eof  die  Morgenstunden  der  ersten  Tege 
enie  constante  Minderung  der  Symptome  fiel,  war  die  Obrige  Zeit  von 
der  Gruppe  der  schwereren  Erscheinungen  eingenommen  und  gesellten 
sieb  XU  der  tiefen  Depression  noch  Reixerscbeinungen  (Muskelkrtopfe) 
bmso.  Auffallender  Weise  steigerten  sich  sogar  die  Zufälle  von  Tag  so 
Tag  und  waren  sogar  die  heftigsten  dersellien  (furibunde  Delirien)  erst 
am  4.  Tage  der  Krankheit  bemerkbar.  Während  in  anderen  Fallen  die 
Iris  bei  enger  Pupille  unempfindlich  gegen  den  Licbteinfliuss  ist,  war 
diess  hier  nicht  der  Fall,  ebenso  wenig  war  die  Sensihilitäl  der  Haut  er- 
loschen. Von  besonderem  Interesse  war  dabei  der  intensive  Broncbial- 
kalarrh,  eine  Erscheinung^,  die  sonst  nur  bei  chronischen  I n toxica tions- 
zuständen  einlrifTl,  und  seinen  Grund  in  Stauung  dos  Blutes  im  kleinen 
Kreislaufe  hat,  dessen ' Nervencenlrum .  hier  wahrscheinlich  früher  toxisch 
afiicirt  wurde. 

♦ 

m  f 
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Um  die  Einwirkung  des  Digitalins  aiif  den  mUHeren  Bluidruek  in 
den  Arterien  kennen  zu  lernen,  hat  W i  n  o  g ra  d  of  f  (Arcb.  f.  patb.  Anat 
a.  Phys.  XXII.  5.  Hefl  1861)  dasselbe  Hunden  in  die  Vena  saphena 
lojicirt,  wahrend  die  geÖiToete  Art«  carut.  comm.  mit  der  Röhre  eines 
Manometers  in  Verbindung  gesetzt  wurde.  Das  Ergebniss  war,  dass  das 
Di^italin  im  physiologischen  Zustande  des  Organismus,  in  dem  es  die 
Herzcootractioneo  verlangsamt .  par  keinen  EinfJasf;  auf  din  Siärke  des 
mittleren  Blutdrocks  in  den  Arterien  hat;  woraus  fol^l,  dass  man  es 
ohne  Ciefahr  bei  krankhaften  Zuständen  mit  verringertem  Blultlrucke  an- 
wenden kt)nne.  Die  Reizung  des  N.  vagus,  welche  in  einem  dieser  Ex- 
perimente auch  vorgenommen  wurde,  hatte  (entgegen  der  Meinung 
T  r  a  u  b  e  s)  einen  andern  btToct:  der  Puls  wurde  herabgesezt  und  der 
mittlere  Biatdrack  zogieich  verriogerU  —  Den  Einflass  dts  Digilaiins  auf 
dem  Stoff weckiel  studirte  W.  an  gwei  MSonern,  deren  StolT-EiQ>  ODd 
Aasfahr  er  thanliohst  genau  zu  betttminaii  |raoblele.  Die  Reaoltate  waren 
folgeode:  1j  FQr  Digilalin  ist  in  aMerem  Körper  eine  Accommodation 
vorbanden  (es  wurde  bis  auf  '/^o  °*  %  g^^'i^^^c^n),  mithin  die  RicbUg» 
keit  der  Meinung  Über  die  cumulattvo  Wirkung  desselben  sehr  zu  bezweifeln, 

2)  Dasselbe  yi(  kein  bamlnaibendes  Mittel  im  eigentlichen  Sinoa  dat 
Wartat;  bei  groaaao  Domd  worda  ainmal  aina  onbadaalaDda  Varmabroag, 
das  aadare  Mal  a«gar  eina  VarmiDdarong  dar  Hammaiiga  oonilatirt* 

3)  Ea  aalat  dan  Sloffwaebiipl  barab.  4)  Üatar  dia  nlebt  oanaianlatt  Er* 
sobeiniiagHi  gahdri  dia  Variangaamoag  daa  Pnlaaa  imd  dar  RaapinCion, 
■owia  dia  HarabaaCiung  dar  Körparlamparatiir. 

Uabar  dia  Wtrknng  wanur  ui  kalter  SillUte  auf  dm  ge- 
MMBdem  McMMeken  4a/  Klrajaff  (Vircbow'a  Aroblv  18dl.  5)  aioa  ArbaU 
ffüöiraotliabl,  daran  Baaollala  folgend»  Silsa  aind:  I)  In  ainam  Bade, 
deum  rai^Mfoter  kdkßr  üi,  ala  dia  daa  Blirtaa,  alaigt  a)  dia  Kdrparlan* 
parater  ond  fllU  nacb  dam  Haranaataigen  aof  den  Domalao  Stand  in- 
ritelk  b)  Dar  Poia  wird  gNtaaar  ond  vollar  aaina  Fraqoaat  aowia 
dia  dar  Raapiration  ladart  aich  nicbU  o)  Daa  Körpergewicht  nimnit  sa 
«id  swar  gescbah  diaa  'bei  ainam  Individomn  mit  maiatana  trockanar 
Bant  in  böberem  Grade  als  bei  einem  andern  mit  maial  aobwitaandar, 
d)  Die  Quantität  der  unsichtbaren  Absonderung  vargröaaart  tioli  Hiebt 
immer,  e)  Auf  die  Theile  des  Darmkanals  erfolgte  keine  Wiritung. 
f)  Die  Quantität  des  enUcerleit  liarns  vermindert  sich  entweder  gar 
nieht  oder  wenig ;  sein  Säuregrad  erschien  nicht  constant  erhöbt,  wohl 
aber  geschah  diess  mit  seinem  specifischon  Gewichte  in  Folge  einer 
grössern  Absonderung  fesler  StofTe;  alle  Harabeslandtheile  (zumal  Harn- 
aloff  ond  Harnsäure)  erschienen  vermehrt,  nur  nicht  die  Phosphors&ure. 
Die  Efffkh  kalltr  Beider  werden  in  folgenden  Sülzen  dargelegt;  a)  Im 
Bade  aobi&gt  der  Puls  langsamer  und  schwacher;  nach  dem  Heraoastei- 
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gen  ond  WiedererwaniMii  wird  er  toller  und  freqaeatec.  Der  Alheai  war 
ungleich  und  kon«  b)  Die  Kdrpertempereior  fiel  bie  on  2*  C;  mch  den 
Herevsitetgen  aue  dem  Bade  »lieg  eie  wieder,  und  erreichte  ihr  Masfamun 
(l**  C.  Ober  der  nornaleo  Bdbe)  nach  3^3  Stondeo.  Die  ErhOhnig  der 
Temperator  geht  eonstaat  einer  verelirklea  Stolliiielaf«grphoia  parallel. 
c>  Oes  Körpergewichi  blieb  vor  ond  nach  dem  Bade  gleinh«  d)  Dia  Qaaa- 
tilAt  der  ttnetohtbaren  Bespkration  verringerte  eich  wriiedeiiteiid«  a)  Anf 
den  Darmkanal  erfolgte  keine  aageBfchainliche  Wiriraog.  0  Die  liglidia 
Harnqoantitat  erschien  nicht  verlndert»  Die  AoiaeheuluDg  dee  Chlor« 
natrinm,  der  feaerbesliadig^  Salze  ond  des  Harnaloib  zeigte  «ich  zwar 
nicht  bedeotend,  doch  oonslant  vermebri;  nicht  so  war  diess  der  Fall 
mit  der  Schwefel-  ond  Pbospborsäare.  Die  Erhöhung  des  Säuregrades 
war  nicht  anerbeblich.  Dt*  Ürca^Ur. 


Physioiigic  und  Pathologie  de&  Biute&   —  AUgemeiRe 

KraBkheitsprocem 

StaHsÜtekB  Sindiw  mr  das  Bmmter  WcdseMdkcr-voHHlHitllcht 
Weioberger  (Oesterr.  Zeitsohr.  für  prakt.  Heilkd»  Nr.  8^  9,  11,  12 
186S).  Za  Grande  liegen  4786. im  BMier  BargäUMUe  von  ihm  ond 
den  ihm  ontergeordneten  Werkaanten  behandelte  Kranke^  die  31*29%  der 
ganzen  dortigen  Bevölkerung  aosmachlen.  Dem  Tifgmt  nach  seigre  von  * 
1202  Pftllen  die  Hehrzahl  566  =  44.84  pCt.  den  Tertian-,  440  =  34<66% 
den  Oootidian-,  168  r:  13*31%  den  Quarlaatypus,  88  =  6^7%  einen 
irregalSrcn  Typus.  Die  geringefa  Zahl  der  Kranken  fiel  anf  die  Monate 
Januar  bis  Hirz ,  im  April  trat  ein  plötzliches  Steigen,  im  Hai «  luDi, 
Joli  ein  abermaliges  Fallen  ein;  im  Aogust  und  September  jnrorden  alle 
übrigen  Erkrankungen  von  Wechsellieber  verdrSng;!,  wSbrend  es  im  October 
ond  November  wieder  erheblich  sellener  wurde;  der  Deceoiber  bot  blosa 

♦ 

V4  der  Anzahl  der  Augusterkrankuiigen. 

E^zeisicn:        IS54,    1«55,    1856,   18?^7,    1858,  1859,  1860,  im  DurcbscliDiU« 

OuolidianJypus  43'0()7o  37- 13   36  77   3Ü*82   40  87  4«-56  42*33  42.77% 

Tertiaoljrpus     48-31%  54*04  34  49  41*58  44  89  41*98  47*51  46r717o 

Qeertaelypus     6*56%  7*60    0-06  tS*»  4*06  8'42  7<6«% 

IrragoUr.  Typus  I*JUy%  CH»    *2Q6    5*01    63»  3*7«  1*72  9r16Vo 

Qointao-  ond  Seilantypus  worda  nie  beobaohtet,  und  wird  daher  b^ 
sweUell.  —  Von  den  einufaun  Stadien  .des  Paroifsmns  danerta  Mb 
Kilte  Stunden,  die  Hitze       7  Slooden,  der  Sohveiss 

Standen,  ond  langer.  In  mehreren  Flllen  fehlte  das  Kille-,  oder  daa 
Schweisestadium.  oJer  der  Paroxysmus  (rat  in  Form  von  NeoralgMa 
(Hemikranie,  Pleurotiyniet  Kaiüiai|^ie,  ConvuUiooen)  auf. 
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Die  Parox]r«MDerschien«i|:  la  d  HorfiBst.,  llilüiBitt.lliehai.,  Abwibtt.NMhlt. 

Ohne  Rücksiebt  avrdM  Typus    36*457o               44-027o  ; 

Ouotidianiypu»                       35-69%                43*62%  '  ü0*67% 

Tcrüantypus                             37-36%                 42:95%  19-68% 

guananiypus                        29*45%               54-26%  l«-27»^, 


Von  Complieationen  und  besonderen  Symptomen  kamen  Mageo-  und 
Darmkatarrhe,  Diarrhöen,  Dyspepsie,  GastroduotJenalkalarrh.  Brooobiai- 
katarrhe,  An  st  h  weilung  und  Schmerz  der  Leber,  Albuminurie,  Chlorose, 
oor  als  besonders  gefahriicb,  bei  Kindern  Convalsionoo,  bei  Erwachsenen 
beftij^e  Gehimcongestioneo,  choleraartiire  Erscheinungen,  Delirien,  an- 
dauernde Agrypnie,  Briistcon^estionen,  Singoltus,  Plenrodynie,  Herzklopfen, 
Ohnmächten,  Karrlioli^ie,  Eklampsie,  Bilipbaein  im  Harne,  —  Nach  Vcr- 
abreichtiTifr  der  Arznei  erfol'^te  unter  1084  Fällen  ein  Paroxysmus  in 
7'64  pCL,  zwei  Paroxysmen  in  20*11  pCL,  drei  in  24*35  pC(.,  vier  in 
21-38  fünf  in  10-70  pCt.,je(;>i«  in  7-56  pGt.  — FSH«,  wo  nocb  mehr 
Paroxysmen  nach  der  Medicamention  statthatten,  sind  nur  vereinzelt  (in 
einem  Falle  sogar  57  Anfalle).  Die  Rückfalle  pflegten  sich  am  7.  14.  21 
28.  bis  zum  42.  Tage-  «osustolIeD,  an  diesan  Tagen  wSre  öfters  mit  Er* 
folg  aina  Dosis  Chinin  anzarathan.  —  Als  teiiologiscMe  Momenlß  ausser 
der  Mähria  werden  VerköbloogeD,  Bzoasaei  DiBtrehlar,  Obaniiftaaagar 
Genoss  tod  Gurken,  Maloiieii,  Obst,  gedrückle  Gemfithaalivmimg  (?), 
Traekana  naeh  lange  anbaltendaiB  RegaHf  friseba  Erdgrabongan ;  als  Al- 
gtkmMitten  4n  Weeknißehtn  Dysanteria,  Waobselfieberkaehexia,  H^» 
drops,  AlbamiDDrie,  (ohne  anaK  StSrangen  in  den  Nieren),  Morb.  BrighCH, 
Ulis»  and  Lebertamor,  Hemiplegie  (tmal  bet  einem 'pemioiäaan  Wechsel* 
fahflr)anganihrl. — Zakk»9eTkiliiiUM  4m  BäUmg  dunk  vmeküjfiM  Fkter- 
SIMM.  Van  1263  Fillen  worden  J053  doroh  Cbinhi  allein,  oder  in  Verinn- 
doag  mil  Salmiak,  Acid.  tartar.,  Lact,  ferri  gebeilt;  45  Fille  wichen  ao' 
Ghtaoidki  (Rae.Chhioldkii  dr«,  Elfat.  acid.  Hailari  dr.  aenis,  Spir.  tlniraclif. 
vncy  Aq.  dnan.  onc  2;  atfind.  l  Kaffeelönel)|  in  53  i^ftllen  ein  Bmelicom,  in 
39  FUlen  die  Sol.  anen.  Powleri ,  \S  Fille  worden  mit  Aether  oarpatbioas  la 
16  Tropfen  pro  dool  3mal  des  Tages,  15  FSIIe  mit  Ahltthr-  ond  Bitlermilteln, 
I  Fall  nach  vergeblicher  Anwendang  von  Chinin  nnd  der  Tra*  Fowlerl 
dorbb  Tra.  jodinae  geheilt.  In  einzelnen  FAllen  wurde  das  Fieber  dorcb 
den  Genuas  von  einer  Tasse  schwarzen  Kaffees  mit  CitronensafI  darcb 
8  Tage  nOchtern,  Milch  mit  Zwotscbkenbranntwein,  Branntwein  mit  Pfeflfor 
oder  Paprika  geheilt.  Die  Quantität  Chinin  zur  vollständigen  Kor  war 
verschieden  (im  Mittel  6 — 8  Gran),  und  zwar  wurden  erfordert  8  Gran 
Chinin  in  81  Fällen,  10  in  55,  12  in  35«,  15  in  90,  16  in  172,  20  in  97, 
S4  in  31,  30  ift  70,  30  in  5,  40  in  6,  48  in  2,  00  in  5;  bei  21  Kin- 
dern genfigten  4  Gran,  und  bei  02  waren  6  Gran  erforderlich.  Von 
pemieivstn  II  ecAsefßshern  iübti  W.  tiach  v.  11  o  v  e  n's  Eintheilun^  der  Febr. 
eamitata  ioterm.,  die  ihren  Namen  von  einem  hervorstechendem  Symptome 
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habeo,  folgwid«  aof:  1*  Febr.  interm.  i$poroM,  In  5  Flil«i,  d»  W.  btobaoh- 
tete,  war  immw  der  dritte  Anfall  Cddtlieh  anter  Brsobeinangen  einer  Apo- 
plei.  eerebri.  Bei  einem  6.  Falle  Iraieniind.  Anfalle  apoplekUaobeZafllle 
aar»  die  mehrmonaliicbe  LlhmongaersctaeinoDgen  lorfioklleMen.  — -  2. 
inlerm,  .sijiicopaHs,  Bei  geringen  Analrengangen  wie  a«  B,  Verinderoii- 
gen  in  der  BetUage,  IcommeD  Obnmacblen  vor.  W.  aah  wohl  Ohnnach« 
leo  aelliit  wihrettd  der  Paroiyinianf  aber  nie  tftdilebea  Verlaol^  — •  3. 
i,  aslAmatiea.  W.  eah  nor  dyspnoiaciie  AnfSlIe  bei  Empbysemaiton.  — 
4.  F.  i.  pleuriiica.  W.  berichtot  von  Pleoritisßllen ,  die  mit  einem  in- 
termiltirenden  Typus  verliefen,  ebenso  beobachtele  er  einen  Fall  von 
Pneumonie,  wo  in  7  Parox^ämen  wiederhole  Infillrationen  der  Lunge 
erschienen;  wShrend  eines  6 — SstünJigea  Parox^srous  verlief  der  pncu- 
moaischti  Process  vollkommeo,  um  nach  48  Slanden  eine  andere  Stelle 
der  Lunge  zu  ergreifen.  —  5.  F.  cardiaf^ca^  colica  und  arihrüica  bat  W, 
nur  als  zufallige  Begleiter  des  regelmassigen  Wechselfiebers  beobachtet.  — 
6.  F.  chükrUa  mit  Rrsrheiniingen  des  Brechdurchfall.«»,  von  den  Laien  als 
„Breclifiebor **  bezeichnet,  kommt  im  Air^^ist  und  September  im  Banat 
allJSbrig  vor.  W.  sah  niemals  dun  Tod  erfolgen,  wohl  aber  eine  lange 
ReconvalesccDZ.  —  7.  F.  algida,  Imal  beob  ichlei.  Der  Algor  trat  im  3. 
Anfalle  auf,  und  endete  nach  16  Stunden  mit  dorn  Tode. — S.  F.  .^udaloria 
in  2  Fallen.  Der  erste  Kranke,  38  Jabre  alt,  starb  10  läge  nach  Eintritt 
des  ununterbrochen  fortdauernden  Schweisses  an  Erschöpfung.  Ein  30jäbri- 
ger  Bergarbeiter  genas  nach  grossen  Gaben  von  Salicin  und  mioeralsaorem 
Getrfinke.  —  Ferner  kommen  noch  im  Hochsommer  oft  ej^demiscb 
febrile  Gastro -Intestinalkalarrhe  mit  Intermiltens  combinirl  vor,  weldie 
ganz  die  Pbyaiognomie  dea  Typbna  beben  (die  Febria  biliosa  der  Alteren 
Schule). 

Bn  der  Behandlung  der  Wechsdfieber  empfiehlt  Oberstabsarzt  N  eo- 
bold  (Oeat.  Zeitscbr.  f.  prakt  Heilkd.  N.  18  1865)  statt  der  Cbioapri. 
parate,  die  er  ala  die  biafigate  Ursache  der  Folgekrankbeiten  belracbtet 
und  blma  in  aebr  bartnSokigen  FAIIen  anwendet,  naehilebendaa  Verfbh« 
f«n:  Der  Kranke  erbill  im  Klileatadiom  wariye,  im  Hiliealadian 
eine  kalte  Weinateinlimonada.  In  der  fleberfrelen  Zeit  wH  jedn  2. 
Stunde  1—2  Gran  Alaon  in  Waaaer  oder  mit  Zocker  gegeben.  Hit  gn* 
lern  Erfolg  wvd  ein  Kamplarlinimenl  mit  etwas  Opinm  llnga  dea  Rade- 
gratbea  eingerieben,  in  bartnAckigen  FAIIen  wird  nach  dem  4«-5.  An- 
fall in  der  Apyreila  eine  Schale  von  warmen  Thea  ex  harba  Tbiapai  bona 
paaior.  gereicht.  In  der  Regel  wird  eine  grfindlicbe  Heiloog  erxidt;  N. 
empfiehlt  den  Alaon  sogar  als  Propbylaklicom  gegen  lAtefmittana,  ond 
swar  jeden  2.  Tag  ainan  Gran  in  einer  Tasaa  acbwarten  Kaffaas. 

SiaHHMs  MmMlMgen  übet  l^fplm  aMmumUs  nach  lljAhr. 
Baobacbtangen  im  Stadtkrankenbanae  so  Dresden  gibt  Fiedler.  (Arcb. 
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d.  Heillcdt.  1862  UHU.)  Unter  tVm  Kranken  gab  es  1497  TyphuatoDke» 
57  5  pCt  IL,  42-5  pCt.  W.  Der  Typhus  Ist  beioi  mSDnlibhen  Gesobleeht 
bis  sa  9  Jahren,  beim  weiblichen  bis  lo  13  Jahren  sehr  aalten ;  (0  06  pCt.) 
Dan  MailBsamwird  bei  Mlnnem  im  22.  Jabre  (anter  100  Typhoskranken 
M.  beAndaii  aieh  8-4  pCt.),  bei  den  Frauen  im  23,  J.  (8-1  pCf.)  erreicht. 
Bai  den  Hlnnem  iwlsehen  19—24  Jahren  schwankt  die  Häufigkeit  zwi- 
aahan  7*5  ond  8*4  pCu,  nach  dem  27»  Jahre  sinkt  aie  ziemlich  schnell,  im 
37.  Jahre  beträgt  sie  weniger  ab  1  pCt.  Nach  dem  47.  Jahre  wird  der 
Typbaa  aosserordenllieh  selten,  Im  Alter  von  48,  50,  51.  nS.  55,  57, 
59,  63  Jahren  befand  sich  anier  8()2  M.  Typhusk  ranken  keiner.  Der 
Ulaala  war  64  Jahre.  Aehnliches  ergib i  sicli  für  das  weibliche  Ge- 
aebleoht  Zwischen  18 — 24  Jahren  schwankt  die  Frequenz  zwischen 
7*5— 8*1  pCt,  Im  23.  Jahre  ist  Jms  Maximum,  im  25.  beträgt  sie  circa 
1  pCt.  im  33.  nor  noch  1  pCl.  im  Alter  von  44,  40,  48,  50,  5,2,  54 
befand  »ich  unter  035  weiblichen  Typhuskranken  keine.  Die  älteste  war 
äO  Jahre. 

Die  Mortalität  erreicht  bei  Männern  im  24.  Jahre  das  Maximum 
25  pCt.  im  31.  Jahre  20-8  pCt.,  im  28.  Lebensjahre   18Ö  p(  t  ,  im 
17.  J.   13  0  pCf..  im  22.  10-9  pCt.,  im  23.  88  pCt.,  im  26.  6  0  pCt., 
im   25.   I.    1-0  pC(.    Nach  dem  '2.'\.  lahre  ist  die  Sterblichkeit  wieder 
«ehr  gross,  die   Zahl   der  Fnlle   aber  zu  iiering.  —  Die  Mortalitftt  hei 
Frauen   halle   dns   Muxiniurn  im  Aiter  von  18  Jahren  25  pCt.,  dann  im 
Alter  von  34  23  ü,  ferner  in  den  30.  Jahren  22*2  pCt.,  und  im  Alter  von 
nnd   28  Jahren  20  pCt ,  im  21.  Jahre  8-8  pCl.,  im  19.  Jabre  6-5 
pCt.,   im  25.   Jahre  4  pCt.    Nach  dem  30.  Jahre  ist  die  Sterblichkeit 
eine  bedeutende.   Im  Allgemeinen  schwankt  die  Mertalilät  bei  Typbus 
zwischen  10  und  16*8  pCf.    Eine  stetige  Zunahme  oder  Abnahme  der 
Typhuskranken  bat  in  den  letzten  II  Jahren  nicht  stattgefonden.  Ma 
Zahl  der  Mftoner  ist  zwar  absolut  grösser^  als  die  der  Frauen,  in  man- 
chen Jahren  ist  das  Verhältniss  gleich  gross  (1853  and  1860),  in  an- 
dern faat  gleich  (1852,  1855,  1860.J  — Die  liUeuUät  der  Krankheit  alabC 
aar  Extensittt  aahr  selten  in  einem  geraden  Verblltnisa,  malstana  im 
imgakehrten,  da  dl«  Sterblichkeit  abnimmt,  wenn  die  Einfigkeit  knnimmt 
Die  geringate  Zahl  von  Erkrankungen  fiel  auf  den  Monat  Mai,  Pabniar, 
April:  die  grAeata  Freqoens  aof  September,  Aogosl.  In  der  aweitan 
UiUla  des  Jahrea  lat  die  Zahl  eine  weit  grftsaere  als  in  der  aratan. 
Hillla.   Dia  grüaata  Mortalitit  fiel  in  Aogost  ond  Desember,  die  gering- 
.  sin  in  Joli  ond  Oktober. 

Ana  der  ZosammenaleUong  der  SiMe  lisat  sich  kein  alcharar 
Scblosa  aieban,  die  gröaata  Zahl  findet  alch  bei  Scbneidarn,  Sohostam, 
Bicksni,  Handarbailern,»  TiaoUern,  Knechten,  Soblossem  nnd  Dienern, 
bei  Dianatmidohen«  (Dia  Stindeabarakshlen  ans  Krankenblnaen  baban 
AaaL  Bd.  LX£V.  2 
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katong  gleichmSssig  verlreten  sind). 

Uebar  da»  Contagium  beifjfihus  sprach  sich  Prof.  Skoda  folgen« 
dermasian  ans  (ilUg.  Wien.  med.  Zig.  1862.  N.  14.):  An  das  IsoUren 
des  Typhasconlagiunas  ist  nicht  zu  denken,  da  dasselbe  sicherlich  auch 
ein  solehes  ist,  weiches  mii  der  Laft  fortgeführt  wird.  Mao  weiss  ttber- 
hanpt  nichly  ob  das  Coatagioan  in  der  LofI,  in  den  Hsutseoralen,  ins 
Sohleim  oder  im  Harn  vorkomaie.  Aach  bei  den  BlaUern«  wo  die  krank- 
Bsacbanda  Snbslans  ihren  Silz  in  den  BjSscban  und  Poslahi  häi,  kann 
das  Gontagpom  dorob  die  Loft  weitergelragen  werden.   Dass  das  Con- 
tSgiom  nicht  auf  alle  Menschen  einwirkt,  gilt  als  kein  hinreichender 
Beweis  fflr  die  Nichteiisteni  des  Contsgiums;  ein  einiiger  Fsll,  der  die 
Contsgicsilit  herausstellt,  beweist  AHes;  die  fihrigen  Fille,  die  dagegen 
sprechen,  sind  wohl  onerklSrlich,  heben  Jedoch  die  Existens  des  Con- 
tsgiums nicht  auf.  Man  ist  auch  nksht  im  Stande  ansugehen,  ob  alle 
KrankheilsrUle,  die  wir  unter  dem  Namen  Typhus  ausammensteUen  (mit 
und  ohne  Localisation  im  Dannkanal),  einer  Art  von  Coutagiom  Ihre 
Entstehung  verdanken.   Man  ist  jedoch  nictii  berechtigt,  eine  Dtfferent 
in  der  Erkrankung  voraussuselzen,  da  in  einaelnen  Epidemien  die  bei' 
den  Krankheitsformen  vorkommen  und  einselne  Pille  nur  Abweichun- 
gen von  dem  herrschenden  Kraakbeitsverlauf  darstellen.  Auch^  bei  Va- 
riola und  bei  Scarlatina  zeigen  sic^  solche  AbnormttSteo  als  Variola 
sine  exanthemate  und  Scarlatina  sine  eryiheaiale;  folgerecht  darf  man  einen 
Typhus  ohne  intensive  Diarrhöe  nicht  aus  der  Zahl  der  Typhen  sireicbeo. 
Das  Exanthem,  mag  es  als  Sudamina,  Miliaria,  Knötchen,  Papeln,  Flecken^ 
Urticaria j  Erythem  oder  als  f'uipuia  lum  Vorscheiu  kommen,  güji  kei- 
nen wesentlichen  Anhaltspunkt,  ebenso  wenig  als  das  I  chlen  des  Milz- 
luiiiors;  der  in  den  meisten  Fallen  conslanl  ist.    Eben  weil  man  keine 
DifTerenz  der  Erkrankung  erkennen  kann,  ist  anzunehmen,  dass  den  ver- 
schiedenen Foruien  des  Typhus  nur  ein  Contagrum  /ukunime. 

Uebcr  die  Anwendung  da  Ülgilalis  heim  enlerücUcu  Typhus  schrieb 
Prof.  Wunderlich  (Arch.  der  Hcilkdc  1^02  2.  HfÜ.  AU  Infusom 
wird  sie  bei  lypbuseit  gut  resorbirt.  Die  Wirkung;  äussert  sich  im 
Fuise  um!  der  Temperatur.  Die  Quantität,  die  erfurderlich  ist,  betrBgt 
30 — 60  tiran,  auf  5  Tage  vertheill.  Zuerst  äussert  sich  die  Wirkung 
auf  die  Temperatur,  erst  später  auf  die  Pulsfrequenz  (bei  Pneumonischen 
fand  Traube  —  Annalen  d.  Chariiö  1850  —  ein  umgekehrtes  Verhalten). 
Die  erste  Wirkung  ist  eine  mehre  Tage  fortschreitende  Ermässigung, 
die  zweite  ein  rapides  Niedergehen  der  Temperatur.  Hierauf  steigt  die 
Temperatur  wieder,  erreicht  alMr  nicht  die  frühere  lldlio,  das  vellstin- 
dige  Niedergehen  der  Temperator  folgt  bald  nach.  Die  Temperatur- 
▼ermioderung  betrftgt  w&brend  der  Hauptwirkiu^  1%  Grad  fAr  die 
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AbaBditumlwi,  dl«  Wirme  lUlt  fcaiaeifiint  unter  die  Norm  (abweichend 
«00  den  Verhallen  bei  Pneamonie,  Traobe).  Die  volle  Djgitaliswirkung 
aof  die  Winne  flberdaoert  die  Aowendung  des  Mittels  meist  nur 
einen  Tag.  In  Binsicbl  aof  die  Verlangsamung  des  Pulses  beobachtet 
man  zaweilen  eine  vorbereitende  kurze  Abnahme,  die  Hauptwirkung  be- 
steht in  einer  Verminderong  der  PulsschlSge  um  )iü— 00  Schläge  (12— 
36  Stunden),  darauf  folgt  eine  weitere  Verlan2:samung  (I — 4  Ta;^»  ),  als 
letzte  Wirkung  kommt  eine  nahezu  normale  l\jlsfrL([ijenz  (wälirend  1 
—2  Wochen).  Die  Wirkung  auf  den  Puls  bemerkt  man  nicht  vor  dem 
2.  Tai^e,  meist  spater.  Bei  der  HaupUvirkung  iaiii  der  Puls  bis  zur 
Norm  oder  onter  die  Norm.  Die  Hauptwirkung  auf  den  Puls  und  auf 
die  Temperatur  fsilt  gewöhnlich  auf  den  3.-5.  Tag  der  Anwendung; 
die  Wirkung  auf  den  Puls  dauert  langer  als  die  Wirkung  auf  die  Tem- 
peratur: die  Wirkung  auf  die  Temperatur  kann  daher  nicht  durch  die 
Wirkung  auf  den  Puls  erklärt  werden.  —  Die  Wirkun»  der  Digitalis  be- 
steht sonach  in  einer  aufTallenden  Verminderung  des  Biebers ,  einer 
mehrwöcheotlichen  Niederdrückung  des  Pulses,  und  einer  dauernden 
ErmSssigung  des  Gosammlverlaufs.  Diese  Wirkung  kömmt  in  der  2- 
oder  am  Anfang  der  3.  Wochn  schwerer  Fälle.  Die  Anwendung  ist 
ohne  allen  Nacblheil,  wenn  mit  der  raschen  Abnahme  der  Pulsfrequenz 
sofort  mit  dem  Mittel  ausgesetzt  wird,  namentlich  wurden  Hirn-  and 
Darm>|iDptoroe  niemals  dadurch  influencirt,  auch  wurde  die  Zeit  und 
die  Vollstlndigkeit  der  Qenesong  dadorch  nie  beeinfloaat.  Die  Digitalis 
bat  wobl  auf  den  Procesa  im  Darm  keinen  direkten,  weder  gflnsügen 
noch  ungünstigen  fiinfloas.  Die  Anwendung  iat  indicirl  in  schweren 
nilen  von  Typbus,  namentlich  in  dem  Zeiträume,  wo  die  Hauptgefahr 
fon  der  Heftigkeit  dea  Fiebers  droht,  also  in  Ffillen,  wo  die  Abend- 
lemperaturen  die  Höhe  von  32-4  erreichen,  und  am  Morgen  nur  geringe 
Ermltaigangen  sieb  jceigen»  in  FAllen,  wo  die  Pulsfrequenz  120  oder 
darüber  erreicht,  ond  swar  vorzfiglicb  in  der  2.  Woche  der  Krankheit, 
Bei  leiehlem  Ftllen  ist  die  Anwendung  iberfltaig.  in  einer  spätem 
Piriodo  der  Krankheit  kann  sie  onter  gleichen  Fieberverli&ltnissen  Indi* 
eirt  werden.  Die  DigilaUs  wird  am  zweckmisaigsten  in  starken  Dosen 
ohne  ünterbreobong  bis  aom  Eintritt  der  Wiriiong  fortgeaetit,  bei  Er- 
wnchsensn  «lao  15->20  Gr.  im  Infasom.  Grössere  Dosen  sind  noth- 
wmdig,  wenn  das  lUttel  In  einer  s|Atem  Periode  der  Krankheit  som 
erstenmal  gegeben  wird|  kleinere»  wenn  es  sebon  früher  zur  Anwendung 
kaoi;  die  Darreiobong  wird  bis  som  Angenbticke  fortgesetzti  wo  ^ch 
der  Ptols  der  NomtlfreqiMns  nibert* 

mr  FSUi  9M  MsiiftCtlMI  diarek  /OekHgei  Qmiagium  beschnibt 
ftabawAi  ZlBmerinann  in  Halle  (Vireb.  Arcb.  XXilt.  3.  o.  4.  HR.) 
in  OBMr  tb«f  M  Seiten  starken  Abhandlung.  Von  diesen  4  Pillen  von 
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Bolztypbns  itt  öbrigüis  aar  «ner  venigtr  tuMicliar,  als  die  w«i^ 
Ceran  drei. 

Blumenslein  behandelte  ein  Pferd  an  der  Druse,  und  als  sich  der  Holz 
ausgebildet,  tödfetc  und  obducirle  er  es  mit  [grosser  Vorsicht.  Vierzeiin  Tage 
später  (KnHe  Oclobcr)  fülille  er  sieb  nach  der  Obdudion  eines  an  Slrict.  oe»o- 
pbagi  umgestandenen  Pferdes  UDWohl,  am  16.  Nov.  meldete  er  (»ich  krank,  und 
wardo  voo  dem  Anl«  Ulr  einen  TjrplitnkraokeQ  gehnltra.  Oer  Wlrtar  dee  ubeo 
erwihnlen  roUkrankes  Pferdee,  der  ebenfalls  bei  der  fieeiion  xagegea  gevieea 
war,  erkrankte  am  10.  Dec.  (also  fast  8  Wochen  nach  der  Sectioo)  ao  typhösen 
Eracbeianngenw  Ein  Kräizkranker,  der  aus  dem  Zimmer,  wo  der  letztere  Kranke 
lag,  Wasser  zu  trappen  hatte,  und  durch  das  Krankenzimmer  des  R.  hindurch 
mussle,  erkrankte  am  1.  Januar  an  Bronchopneuniolyphus ;  ein  Kranker  nii{  Pneu- 
monie, der  24  Stunden  bei  dem  Kranken  goiegen  halte,  erkrankte  nach  i  Wochen 
an  typhösen  Symptomen.  Nebet  den  mamoeMiscbeD  Momenten  «rkÜfl  Z,  die  Af- 
fectioo  der  Naienacbieimbattt  ond  der  ReBpiralionsorBane  fOr  pathogn^meancb. 
Bei  Bb  war  die  Scbleimhaut  dunkel  gerölhet,  ,  geecbwollen,  dieselbe  Uolele»  und 
lieferte  ein  roatfarbenes  blutiges  Secret,  es  wurden  Schleimhautfetzen  ausgeworfen, 
(bis  zum  43  Tfljre  der  Krai  khcii) ;  bei  dem  zweiten  waren  bloss  Bluitrf rinn^el 
in  den  Nasenhöhlen;  bei  icin  dritten  und  vierten  Tnnd  sich  auf  der  Nasen^chieim- 
haut  Nichts.  Bei  B.  entwickelte  sich  eine  Pneumonie,  ebenso  bei  den  8  übrigen, 
wie  eine  solche  auch  bei  lleotyphus  vorkflmmL  Die  Localisationen  auf  der  Haut 
und  im  Zellgewebe  waren  bei  8.  roaeolalbnliebe  Fleeke ,  Deeubitua  am  88.  Tag» 
der  Krankbeit,  erytlpelatflse  RAIbe  des  Geaiebia,  pblegmonOee  Eotaaodung  der 
Haut  am  Sacrum,  mit  Papel-  und  Poitelbildong;  es  sind  dies  Processe,  wie  sie  bei 
jedem  intensiveren  Typhus  vorkommen.  Z.  supponirt  bei  zwei  Kranken  Abscess- 
bildun^  im  Herzfloische  und  im  llectum,  eine  intermitlende  Milzenizündung,  viel» 
leielii  übscedirend,  Thrombose  einer  grösseren  Beckenvene;  es  kamen  Intermiltens» 
paroxysmen  mit  starken  und  langen  SciiüiteUrÖsteo.  Bei  allen  waren  Diarriiöeo 
und  Mitxlnmoren  tugegen;  im  Urio  bei  P.  Epilhelien,  Fibrittylinder,  Albnmen. 

Die  Infcction  mit  flüchttgom  Rotzcontagium  erkl&rt  Z.  analog  dem 

Vorgang  hol  andern  exanthematischen  Entzündungen;  das  flöchtige  Con> 
tagiura  scheint  nicht  direkt  ms  Ulul  zu  dringen,  sondern  zunächst  die 
Epitbeiialschichten  der  Respirationsscbleinihaut  za  imprSgniren  und  aite 
die  Zellen  und  mtcrcellulären  Albiimtnbörper  in  eben  dieselbe  Bewegung 
der  Atome  zu  versetzen,  in  der  es  sich  selbst  befindet.  Der  Process  ver- 
breitet sich  dtiim  nach  dorn  Gesetz  der  ContlnuitSt  und  ContiguitSt ;  es 
kommt  in  Folge  dessen  zu  einer  abnormen  Wechselwiiktn  i^'  zwischen 
Blut  und  Parenchyro,  zu  einem  enl/iindlirlien  ZrisLimle,  woiuil  dann  die 
AiTection  aller  öbrigen  Gewebe  gegeben  ist.  Jetzt  entstehen  erst  eol- 
zilndliche  Localisatiunen,  durch  welche  die  Ausgleichung  der  sich  typisch 
weiter  entwickelnden  Störung  vermittelt  wird. 

Ueber  Icterus  typhoides  schrieb  Prof.  L  e  b  e  r  t  (^rch.  gdodr* 
Avril  186*2).  Unter  dem  Namen  Icterus  gravis,  oder  der  schweren  Forna 
des  biliösen  Fiebers  bat  man  die  Krankheit  so  lange  beieiolMiet,  als 
man  die  Urteohe  in  der  Anwesenheit  fon  Galle  im  Blute  raohto;  aelbil 
Morgagni  apraob  von  der  Galla  imSlataals:  materiaa  acrior  oerebmm 
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maiime^afficiens.  Die  Versuche  von  Gou pil  um!  Houisson  haben  nach> 
gewieseo,  dass  die  Injectionen  von  Galle  ins  Blul  nur  dann  üble  Folgen 
haben,  wenn  kleioe  feste  TbeUcben  mit  injicirt  werden,  die  später  eine 
Verstopfong  der  Langencapillaren  bewirken.  Frerichs  hat  die  vollkoai- 
neiie  UuoliidUobkeit  der  Galiensäuren  ond  ihrer  Oaritale  im  Blute  nach- 
gawiesen ;  eben  dasselbe  bestftttigt  L.   Man  muss  also  eine  choläroiscbe 
Uotintoxikation  in  diesem  Sinne  als  Ursache  des  Icteros  typhoides  auf- 
gebeo.  Die  xabireicben  FBlIe  dieser  Krankheit  als  lotems  gravis,  typhoi» 
des,  haemorrlMgiciis  beschrieben,  gaben  den  Beweis,  dass  ee  nick  nicht 
immer  gm  eine  eigentlicbe  Leberkrankbeit  bandle ;  in  einer  grossen  Zahl 
Hast  aioh  aber  eine  exqoisile  Leberanomalie  nachweisen;  iransdsiobe 
lersta  baban  Fllle  als  analog  dem  gelben  Fieber  beschrieben.  Alison 
and  Brigbt  beobacbteleo  eine  Leberverkleinerong  als  Folge  einer  eigenen 
Ealsfiadong.  1842  bat  Rokitansky  eine  etgentbOmliche  Form  als  acnte 
gslba  Leberalropble  bescbrleben,  die  hn  Leben  mit  Icterus  einborgebt, 
and  doroh  auia  Blotveiinderung  anter  Gehimsymptomen  letbal  endet 
'    1SI3  bat  Hora^ek  eine  Monographie  Aber  diesen  loten»  mit  Leberalro. 
pbie  und  galliger  Dyskrasie  herausgegeben ,  worin  sich  13  F&lle  he- 
sebriebeo  finden*  1847  bat  Hand  fiel  d  Jones  der  erste  auf  eine  mss- 
tenbafte  Destmclion  der  Leberzellen  bei  dieser  Krankheit  aufmerksam  ge- 
meebl.    SpBtere  Beobachtungen  von  vielen  Autoren  haben  die  Existenz 
eines   eigentbfimlichen  Icterus  mit  acuter  Leberalrophie  und  ÜLsLruciiün 
eines  Tbeils  der  Leberzeilen  über  alle  Zweifel  erhoben.  184i*  hat  0  z  a- 
n  am  eine  Arbeit  Ober  Icterus  gravis  veröfTentlicht,  wobei  auf  eine  Form 
aufmerksam  gemacht  wird,  die  weder  mit  conslanten  Leberveranticnin- 
gen,  noch  mit  der  Leberatrophie  cinhergehl.    Ks  fiand^jll  sich  hier  au- 
genscheinlich um  eine  von  der  acuten  Atrophie  verschiedene  Krankheit. 
Badd  hat  1852  unter  dem  Namen,  fatal  jaundice,  eine  Arbeit  {von  einem 
ihnKchen  Standpunkte  wio  Ozanam  gelieferl,  Aehniich  schrieb  Leberl 
1854  öber  72  Falle.  1855  hat  Baio  berger  sich  über  die  Ansicht  aus- 
gesprochen, dass  es  sich  um  eine  acute  Entzündung  mit  rapidem  de* 
strocUven  Verlauf  handle.    1858  hat  Frerichs  in  seinem  Werke  fiber 
Leberkrankheiten,  Ober  Suppression  der  Function  der  Leber,  öber  Acho« 
Os  und  ihre  Folgen  gehandelt.    F.  unterscheidet  eine  acholische  Form 
des  lolerus,  im  Gefolge  der  acnlen  Leberalrophie,  ond  eine  Form,  wo 
die  aoalomischen  Erscbeinongen  ondeallicber  aosgesprochen  sind,  die 
aber  «beofbila  so  der  oralen  Form,  als  weniger  aoi^esprocben ,  ge- 
raduiel  werden  mnss.  F.  analysirt  30  FUte  dieser  zweiten  Form.  Die 
Atrophie  war  in  einigen  nor  angedeutet,  in  andern  aber  unzweifelhaft, 
so  in  der  15.  Beobacbtongy  wo  die  Leber  082  Kilogramm  bei  einem 
Körpergewtcbt  fon  56'2  Kilogramm  wog.   Das  Verfa&ltnisa  dea  Leber- 
gowleblM  so  dem  KGrpergewioht  ist  bler  wie  1 :08-5,  anstatt  1:28,  wie 
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di«s  bei  eiaem  gesonden  Weibe  seiD  soN;  ia  4»  17.  BeobaohteDg  Iii 
dies  Verbaitoiw  Wenfalls  aaonnal  1:54*2.  Die  von  Briglit,  Engel, 
Wedl,  Bamberger,  Robin  aofgselelite  Bntzfindongilheorie  wird 
aocb  von  P.  vertbeidigl.  Es  Üiidet  auch  Hyperftmie  and  EimdatiOB,  manoh- 
mal  eine  Hyperplaele  dei  Bindegewebes,  eine  Jiörnige  Infillratio«  der  Leber» 
leilen  statt  Die  enlsOndliche  Natur  der  Krankheit  wird  noch  deotUoher 
in  jenen  FSIIen,  wo  neben  einer  dlffmen  BataAndnng,  nmiebriebeiie  Bat- 
zilndangsherde  sich  finden.  Die)  cbemiieliett  Ontonnobungen  P rerieh 
haben  in  der  Leber  bei  acuter  Atrophie  Leocin  and  Tyrolia  oonslaot 
nachgewiesen.  Auch  in  dem  Urin  eines  derartigen  Kraulten  bat  F.  einige 
Tage  vor  dem  Todo  Leucin  und  Tyrosin  gefunden  ,  in  demselben 
Urin  fehlte  der  Harnstoll,  tiei  in  ijetrSchtlicher  Menge  im  Blut  angesam- 
mell  war.  K.  liat  auch  Expcruiieale  bei  Thieren  angestellt:  injicirles 
Leucin  und  Tyrosin  machen  keine  üblen  Erscheinnng^en ;  es  isl  daher 
anzunehmen,  dass  vielleicht  ein  anderer  Körper  im  Blute,  der  noch  nicht 
bekannt  ist,  diese  Erscheinungen  hervortjringe.  Lebert  vertheidigt 
F  r  e  r  i  c  h  s  gegen  M  o  n  n  e  r  e  t  wegen  einiger  Aussprüche}  die  sich  letz- 
terer erlaubt  bat. 

Einen  neuen  FaU  tto»  lekrm  gravis  (Icidre  hemorrhagique  essentiel) 
beacbreibt  Prof.  Monneret  aus  dem  Hdtel  Diea  (Arch.  gön.  Fövrier  1862.) 

Fit!  3'2j9hric:  T  Maoo,  Ladeodiener,  robust,  verheiralet,  oiemali  wecbsetfieher- 
krank  - weaen,  vor  \  Monaleo  das  er&l«inal  mit  Tripper  behari<?t,  massig  dem 
Aikühulgenuää  ergeben«  gewöhnt  unregelmfissig  zu  lebeo,  war  im  begmo  seioer  Krank- 
ttsil  «rage»  des  Trippers  io  deprimirler  Stimmung.  3  Tage  vor  dem  Eintritt  ia 
'das  Spital  klegte  er  Ober  Oeblichkeileoi  erbracb  und  hatte  einige  gallig  geflrine 
Siflhlib  Er  nahm  ein  talioiscbes  AbfDkrmittel,  wonach  bedeoieode  Meagea  von 
Blut  durch  den  Stuhl  abgingen.  (Kein  Trauma,. keine  Haemorrboiden)»  Za  derselben 
Zeit  ginT  Mich  bluii:?pr  I  rin  ab.  Am  23  Üecember  1861  kam  er  ins  IWlel-Dieo. 
Er  war  g^r  nicht  abgetiiagert.  aber  sehr  traurig  uod  reuig,  hochgradiger  Ikterus, 
heftiger  Durst,  Schlaflosigkeit,  Erbrechen  gaiiiger  FlQssigkeiten,  Leibschmersen ; 
die  Leber  io  der  Papillär»  und  Axtllarlioie  Ti  Clr.|  im  liokeo  Lappen  vergrOssert, 
Pols  1%  kein  Stohl,  tJria  gew5hiiNch.  (Cbioie^  flflsstge  Nabreog).  ^21.  December. 
Zunahme  des  Ikier oe,  Delirien  in  der  Naefal,  frOb  Rfickkehr  de«  Bewueilteias,  keio 
Durst,  kein  Erbrechen,  der  Penis  oedemalös  und  es  droht  Gaograen  der  geschwellten 
Tbeile.  Puls  Iii.  Iklerischor  Harn,  olirje  Albumen.  (Chinin.  Limonade,  Wein,  Sappe, 
Seltcrswasser,  K'->.  —  25  Der  Hi^dcuicnde  Schwäche,  MeteoriRmtj^.  fi  Slflble. 
Gegen  Mittag  fühii  sich  der  Kranke  sehr  wohl :  man  bemerkt  aber  krauipfartige 
Zuckungen  der  Arm-  und  Gesichlsmuskeln,  die  ilautlemperatur  sinkt,  der  Puls 
wird  lebwach,  und  der  Kranke  verscheidet  obiie  Agonie. 

Seetim  am  26,  December^  30  Stunden  naeh  dem  Tode  bei  -*  4'C  Die  Uber, 
deren  Geisse  unterbanden  worden,  wog  1675,  nach  dem  Auslaufen  des  Blutes  1660 
Grammen.  Vergleicht  man  das  Gewicht  einer  Leber  aus  der  Leiche,  so  isl  ihr  Gewicht 
im  Gewöhnlichen  tr/)2  HrHrnmcn  —  nach  24  Stunden  1269,  — durch  24  Stunden  im 
\S  asser  gelassen,  und  sun  dieser  Flüsbigkcil  befreit  1241, — stark  mit  Wasser  injicirt 
2583  GrammcD  ;  dieses  letztere  Gewicht  würJu  eioer  stark  hyperaemischeo  Leber  ent- 
•luecben.  Naeh  Sa  p  p ey  belrigfc  das  Normalgewichi  det  Uber  1461  GiaoMMoi  einir 
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•irilmliieliao  UImt  nach  M.  1018  Gnmmen).  —Im  vorliegenden  Falle  war  «Uo  die  Leber 
■ieblalfophiseh»  im  linkeo  Lapiten  vergrÖaMrt,  im  rechtoo  von  g«w9hoitekaiB  Volii- 
men,  dagagao  iiDd  aich  mlkrosliopiaeh  eine  reuige  iDflItration  der  Leberselleo, 
oImm  da»  diese  desCruirt  gewesen   wären.    Die  Gallenblase   mit  einer  grflnlicliao 

zShen  Flüssigkeit  gefOlK,  die  Leber  weicb,  wenig  blutreich;  die  Müz  um  das 
Sfacbc  vcrgrössert,  410  Gramirieo  schwer:  der  IMfiKtn,  der  Darmknna!  ohne  Anomalien 
and  ohne  Spuren  einer  staltgebabten  Blulung  ;  eine  tnilteigfo^  e  Schwellntig  der 
Meseoterialdrasen  und  der  Peyeracben  Plaque«,  Lungeoemphy&em,  hochgradig« 
Leiehenatam;  gaDgraenSieeOedem  dar  Rothe,  Hyperaemia  darNiereti,  in  dar  Urethra 
Spiireo  aioer  chroo.  Schleimhaiitenlsandttng  und  dar  Aowanduflg  von  HIHIan- 
alaiD  Injectionen. 

M.  beklmpfl  die  Anaioht  deutscher  Autoren,  nameDlIicb  Preriehi, 
ab  ob  der  Icterus  gravis  eine  Folge  der  Leberalrophie»  oder  der  fetli* 
gas  (mikroakoplaGbeo)  Degeneratioa  der  LebefielleB  sein  kfioote ,  tmd 
bilt  ibft  nach  den  ADsieblaii  franidaiseber  Aenta  llilr  eine  aUgaoMlDe  Blut 

Ueber  ■•rl»  MiralMn  WerlMi  macht  Saoder  (Oeotsebe 
Küo.  1862  N.  8*— 9)  folgende  BemerkaogeD.  Ueber  die  Natur  der  Krank- 
heit sind  die  Akten  noeb  nicht  geacblosseni  es  handelt  sich  am  wirkli- 
chen Blataustrilt,  nicht  um  eine  blosse  Darcbscbwitzung  haematinhalti- 
gen  Serums.  Die  Zerreissang  der  GefSsswInde  bloss  durch  vermehrten 
Seitendruck  ist  nicht  anzunehmen,  da  keine  so  beträchtlichen  Fluxionen 
stattßniien.  Man  darf  Ernährungsstörungen  in  den  (jefässhäuten  anschul- 
digen, dieselben  jedoch  nicht  aus  einer  einzigen  Quelle  ableiten.  Für 
manche  (-alle  dürfte  der  Gruiui  uii  Ululo  äeihst  liegen,  so  Verdünnung 
und  FaserstoiTmaiigel  des  Blutes  (M  a  gen  die),  die  putride  Infectiot«  (V  i  r- 
chow).  HSrard  und  Beoquerel  fanden  bei  Morb.  macul.  den  Fa- 
serstoHgehail  vermnuiert;  nach  einer  Beobachtung  von  A.  Wagner 
scheint  die  schnelle  Verdünnung  des  Blutes  durch  plötzliche  Aufsaugung 
bedeutender  Hydropsien  Disposition  zu  Haemorrha^ien  abiLugeben.  Auch 
vom  Nervensystem  kann  die  Krankheit  ausgehen,  so  sah  0.  Wards, 
auf  Schreck  und  Angst  nach  wenigen  Stunden  Petechien  auftreten.  Bei 
einzelnen  Fällen  lässt  sich  weder  eine  Blutenlmischunp;,  noch  Mängel  in 
den  Lebensverhältnissen  nachweisen,  und  muss  auf  eine  iocule,  bis  jetzt 
nicht  näher  bekannte  Gefasserkrankung  schliessen.  Bs  lassen  sich  zwei 
Hauptformen  der  Blutflockenkrankheit  unterscheiden.  Die  von  Bebra 
zuerst  aufgestellte  «cute  Form,  die  sich  als  eine  fieberhafte  Erkrankung 
mit  Petecliieneruplion  als  einziger  Localaffection  Sussert,  ist  sehr  selten 
und  neiat  in  8—14  Tagen  mit  dem  Tode  endend.  In  der  neuern  Lite- 
ratur ist  nur  ein  Fall  von  H6rard  (Union  indd.  1853)  bekannt;  S*  sah 
•la  Assistenzarzt  im  Bethanien>Krnnkenhons(>  zu  Berlin  3  Ffille. 

Eine  SljUhrige  Arbeiterfrau,  die  2  Tage  früher  im  4.  Monate  aborfirf  hatte, 
«t«rb  12  Stunden  nach  dem  Einirill  ins  Spiial.  Man  fand  Pelecbien  an  den  Haul- 
detkeoi  im  fiodokardiuo  und  io  dar  Magaoacblaimliaut,  swiacben  den  Muse  rec4. 
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abdom.  uod  PerilonaeiiiD  ein  3— 4  Lin.  dickes,  bandlellei^roMM  ExtravaMC,  die 
Gebärmutter  mit  Blut  gefallt,  ihre  Schleinihaul  abgeslossen.  —  Ein  S^jlhrijrer 
Buchhalter  fuhlle  sich  etwa  14  Tage  unwohl  und  slarb  6  Tage  nach  detn  erioiglen 
Auhreten  der  Hauthüriiürrhagien.  Die  Unterlippe  war  durch  ein  Estravasat  um  das 
Doppelte  vergrössert,  beginnende  Gaograeo,  die  Zunge,  4er  harte  Gaumen,  6w 
Zahnfleitcb,  die  CotyuDcUv«  patpebr.  mit  Exinvatatiii  durehaeur,  die  Hanl  voll  von 
Peteobien.  Mehrere  Ekebymoien  an  deo  uotera  EiiremiliteD  boieo  eine  eigenthttn- 
liebe  Zeichnung;  ein  dunkles,  aueflnehreien  Petechieu  und Biutbläscbeo  zusemaien' 
gesclzles  Centrum  umgaben  3 — 4  concentr.  Schichten  voo  gleicher  Breite  und 
abwechselnd  heller  und  wieder  litmkclroifier  Färbunpr  ,  indem  die  punktförmigen 
Extravasale  mehr  oder  weniger  diciil  ätanden.  Im  weiiern  Verlauf  wurde  das  Schlin- 
gen und  Spreeben  unniiiglicb,  das  Gesicht  schwoll  oedemalö«  an,  so  dass  die 
Bulbi  nicht  oiehr  so  eeben  waren,  die  Gangraen  der  Unterlippe  griff  un  cicb  und 
et  (rat  LongenlSbnittog  ein.  In  der  Leiche  fanden  sich  keine  weaeoliieheo  Verän- 
derungen. —  Bei  einem  40jshrigen  Mollerknecbte  bedeckte  alcb  die  Bmat  so  dwht 
mit  Petecbien,  daae  »ie  Tast  gleichmässig  braunrolb  aussah ;  der  Mann  war  bis  da- 
hin vollkommen  gesund  gewesen  :  es  trat  starkes  Fieber  ein  und  am  8.  Tage  er- 
folgte der  Tod  durch  acutes  Lungcnoedem. 

in  solchen  FBilen  wäre  os  doch  onwabracbeinlich,  voo  ainer  blossen 
Localerkrankang  der  GefSsswdnde  ZU  sprsoben.  K  r  o  m  na  a  d  o  "hat  die 
BiulfleckeDkrankheit  der  Variola  angereiht.  Es  herrschte  jedoch  keine 
Fockeoepidemie  zu  der  Zeit  der  Sanderseben  F&Ue  in  Berlin,  ond  es 
koniite  eocb  nicht  eiomal  die  Ansteckoog  von  sporadischen  Kranken 
oacbgewiesen  werden.  Es  echeint  bloas,  daM  gewisse  Fftlle  eio  den 
Blattern  ähnliches  Prodromalstadiom  haben.  —  Die  cAroniscie  Form  des 
Horb.  maoolosQS  sah  S.  io  8  FSIIen,  Ein  Fall  verdient  baonderere 
Erwftgong. 

Ein  12  Jahre  altes,  unter  grosser  Entbehrung  ia  einer  Kellerwohnung  ange- 
wachsenes Mädchen  wurde  am  5  Oklob.  1857  wegen  wiederholten  Nasenblutens 
und  ^elediien  aurgenummen.  Schon  nach  emem  geringem  Stoss  od^r  Druck  kamen 
Ekchymosen  m  Stande,  ebenso  mus-^ie  wegen  hHufigem  iNasen bluten  die  Tampo- 
oade  öfters  an/;elegl  werden.  Müch  cim^tsa  ftlouaien  kaujeu  5—6  epileptische 
Krampfinfälle,  die  metatens  am  vorbergebeodeo  Tage  dareb  Unwohlsein,  Hera- 
klopfen  a.i.w.  angekOndigt  wurden.  Die  Anlillndauerleft  durch  Sopor  unlerbrodien 
IS— 48  Stunden,  und  wurden  mit  kalten  Umschiflgen  und  Blutegeln  hinter  die 
Obren  behandeil.   Nach  dem  Aufhören  des  Krampfes  fühlte  sich  das  MSdcben  an- 
gegriffen, find  titftsien^  erfolgten  nachträglich  sliirkere  Blutungen.   Im  Sommer 
1858  blieb  nacii  einem  solchen  Paroxysmus  eine  Paralyse  des  rechten  Armes  zu- 
rück; eine  fortdauernd  hyperextendirle  Stellung  mit  otTenbarer  Sciiwache  der 
Flexoreo;  nach  einem  zweiten  Anfall  blieb  als  Residuum  ein  linksseitiger  paraly- 
tischer Pes  varua  inrOck,  die  Anwendung  der  EleklriciiM  fruchtete  oicbia;  (rots 
aller  roboriraoden  Behandlung  kam  die  Kranke  immer  mehr  beninler,  und  mehr- 
mal  kam  es  zu  Anasarka  und  Albuminurie*  Ende  Oktober  1866  fing  sie  an,  eich 
sichtlich  zu  erholen.    Es  kamen  zwar  noch  Ekchymosen  uod  Nastnblutungen, 
jedoch  in  einem  geringen  Grade.    Einmal  trat  einn  Darmblutung  ein,   die  nach 
Tannin  siillstond;  im  Deceii;l»(  r  1858  eine  Vapiruill  lulung,  von   der   es*  ^wel^elha^^ 
war,  ob  sie  menstruell  war  oder  nicht.  Am  2.  ^liin  1859  verfiel  das  Mädchen,  ohne 
sieh  frflher  aawobl  gefaUt  so  haben,  m  Krtnipfc,  u.  x.  Zuckungen  der  Huskebi 
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du  linfMB  K9rperiiilf«i;  PieNr,  «ttfg«bobeoe  EmpHodaug;.  Iq  den  latenrallen  war 
die  Kranke  toporOs,  di«  Krlmpf«  wpcdcD  icliraer  nod  kOner,  Naeblt  8  Ohr  trat 
dar  Toü  eio. 

Bei  der  STli^tn  fant^  !T>an  unler  der  Pia  die  franzo  Convexititt  (Je??  rerli(ffi 
Grosshirn^  mil  Exlravasat  bedeckl,  die  Gcfjsse  lier  linken  Pia  slark  gei'uili.  (Krample 
io  der  linken  Körperbälfie.)  loi  rechten  Seitenveoinkel  6 — 7  ünzen  Biules,  in  der 
Uiite  des  recbien  SehbügeU  aio  rmder  friachar  Bloth«rd,  Im  liokM  Vaatrik«!  un* 
gaftkr  1  BMiftllel  blutigaa  Sarttm.  Aq  dar  Baal»  in  dar  bintarao  Spilsa  daa  racbtan 
nHtlwao  Gabinüappena  da  keilAnDif^ar  Hard  von  gelbbrauner  Farbe,  2—8^"  laog 
(entspracbaod  dem  linksseiligao  Pes  vams  paralyt.).  lader  liokaa Groashennispbaere 
4 — 6  liosengrosse  ^rclbbratme  Herde  f erii sprechend  der  Parese  des  recHtün  Arms). 
Ausserdpni  Kiirava^aie  uu  TcrikürJiuiu,  lu  der  Pleura,  in  der  Blase  —  Kaiarrh  des 
Nierenieckpn«^  und  üer  iNicreukelcbe,  albumeobalUger  Urin.  —  Hervorzuheben 
wire  die  iSeiguiig  de&  IVlädcbens  zu  schwer  atlUbaraoi  Nasenbluten.  An  eine  ange« 
koraiia  ttteuorrbagiscba  Oiatbaaai  die  aigaolliciie  Haamopbilie,  war  wobl  nicht  so 
daiikaB»  da  die  Blttlnogan  erst  im  18.  Jahre  aiag^trollen,  tiod  tn  der  Familie  keioe 
Bluiar  Torgekommeo  waren» 

Eine  sehr  genwie  Afa'jiiteAe  BeoöadUung  eines  Falia'  von  Watil'» 
luwIMt -vwdfllontliGbt  Bergeroo  (Arcb.  gAn«  1862  Fdvr.).  Der  so- 
getheihe  Arxt  aus  dem  Höpilal  St*  Eugdoie,  Daehesne^  war  Tag  ond 
Naebl  bei  dem  Kranken  geblieben. 

Am  81.  September  1860  werde  in  das  geoaenla  Spitel  dar  18V«iibrige  Knabe 
J,  J,  gabracbL  Decaelbe  war  am  8.  April  desselben  Jabrea  von  einem  Hoade  in  die 
Waoge  und  in  die  Finger  gebissen  worden.  48  Stunden  vor  dem  Biss  hatte  dar 
Mund  zwei  andere  Hunde  gebissen,  die  lange  Zeil  beobacblel  wurden,  und  bis 
zum  Se[»i.  vullküinnicn  gesund  geblieben  waren.  6  Minuten  nacb  dem  Bisse  hat 
die  Mutter  des  Kindes  die  Wunde  dtia  Knaben  mit  Ammoniak  gewaschen,  und  mit 
Ammoniak  verbunden,  nacb  einer  Stunde  wurden  die  Wunden  mit  SalpetersSure 
geAttt.  Dia  Varaarkung  der  Gasieblswunde  war  erst  vor  einem  Mooat  erfolgt.  In 
der  Nacbt  swischen  jdem  19— 90L  Septeasber  flng  Patient»  obwohl  er  riflher  friseb 
aad  geeuad  war,  und  keine  Vorbulen  irgend  einer  AfTectioo  darbot,  an  zu  brecben» 
ond  wollte  kein  Getränk  zu  sich  nehmen.  Am  20.  Sept.  um  2  Uhr  Nachmittags 
zeigten  sich  Kränifife  und  ErstickungsanfSlie,  die  sieb  Abends  und  in  der  Nä(  (>( 
von  20. — 21-  wiederholten  — Am  21.  früh  war  ['aiirnt  büclipradig  anssierfülli.  vUeas 
alle  Fidftsigkeiteri  von  sicij,  wuUie  niclit  einuial  zugeben,  du$ä  man  itiui  die  iiäade 
wascb«,  was  er  jedoch  am  8  Uhr  Nachmittags  zuliess.  Der  Arat  von  Crdteii«  wo 
lieh  diea  arefgaelef  sab  die  Krtopfe,  die  nacb  dem  Aoblick  von  Flflsaigkeiien 
ealataodeo  und  gibt  an,  EMscbao  unter  der  Zunge  erblickt  «t  beben;  er  wandle 
Scarificatioaeo  und  Judcoilodium  an  und  begleitete  am  81.  Sept  den  Knaben  io 
das  Pariser  Spital.  Der  kleine  Kranke  wurde  in  ein  separates  Zimmer  gelegt, 
und  ihm  eine  Zwangsjacke  angezogen.  Um  H<  'J]|ir  Abend  war  derselbe  in  einer 
ungewöhnlichen  Erregung,  mehr  einem  ßetiunkeiicn  übuhcb,  plauderbaft,  von  einer 
Idee  zur  andern  überspringend.  Kr  kennt  die  Gefahr  und  den  Wutbbiss.  Weoo 
mna  ihm  ein  Trtnkgiscbier  raiebt,  wird  er  uorubig  und  weist  es  turOck,  oder 
BMchC  nacb  vielem  Zuredeo  eine  Sehlingbewegung,  und  wird  von  heftigen  Zittern 
und  Krämpfen  befallen.  Das  Wasser  bat  ihm  einen  unangenehmen  Gerueb;  ein 
leichter  Händedruck,  oder  eine  leise  BerGhrung  der  Stirnbaut  rufen  Tbrioen  in 
den  Augen  oder  KrSnipfe  hervor,  den  OehAr  ist  sehr  fein,  da*.  Sehen  genau,  ob» 
wobl  die  X^updleo  unregeliuiissig  erweitert  eräcbemeo.  Die  hauttemperatur  ist  nidit 
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•  «Mht,  der  Polt  ooraBnliBltsig»  u  der  raehlra  Waoge  isl  dj»  waim  Narbe  nach 
dem  Biia  zu  eeheo.  Die  Zunge  aar  am  Grund  WMUg  belegt«  die  niarjaxidileiai« 

baut  missig  injicirl,  Anoreue^  kein  Erbreeben ;  Siuhl  dansb  9i  SttmdeD  aDgeballeii. 

Der  Versuch  einer  subcutanen  Alropininjection  mi«'^'an2-  in  der  Reg;,  mastoidea, 
wohl  nlier  kam  ein«  derartige  Injeclion  von  10  Tropfen  in  der  Regio  dpifoidea 
zu  Staii  lp.  Um  lO'/j  lUtr  ein  Kly^ticr  mit  Kalotnel  und  darauf  eine  ausgiebige 
Entleerung ;  später  ein  KlysUcr  von  125  Tb.  Wasser  und  */,  Tb.  Jodkaiium.  iNach 
eio^en  AogenbUcfteo  «M  PiL  aufgeregt,  verlangt  Licht,  will  nicht  atleiii  eeio« 
"glenbt  data  Llolen  einer  groetai  Glocke  so  bttren.  Um  11  Uhr  5  Hto.  wird  eio 
xweites  Klysiter  mit  Jodkalium  gegeben;  Pa(.  urinirl  ohne  SchwierigkeilecL  Um 
Mitlemacht  trinkt  er  ein  Viertelglas,  ohne  Krfimpfe  zu  bekommen,  spricht  unitt- 
pnmmenhangend,  förcbtef  einzuschlafen,  weil  er  nicht  wieder  erwachen  wfirdp.  — 
2J.  Scpicinber  '4  Uhr  früh,  verlangt  Fat.  zu  Irinken,  findet  aber  eine  Menge  Vor- 
wunde, als  man  das  Trinkgeschirr  reicht,  etwas  spfter  trinkt  er  eine  geringe 
Menge.  2  Ubr:  Pat.  wird  robiger,  die  Pupillen  sind  sehr  dilatirt,  erbat  vorwallend 
religiflee  Gedanken.  8*/«  Ohr  das  B  Jodkaliomklystier,  4Vi  Uhr  Naekeo-  and  Broat- 
krimpfe.  Nach  5  Uhr  grosse  Aeogsilicbkeit,  er  bt  aberseogt  alMben  so  nflsseo, 
hllt  das  Getränk  ror  giftig,  nimmt  Abschied  von  den  Bekannten,  und  betet  lOr 
sein  Seelenheil.  S'/j  Ulir  das  4  Jodkalikiysiier,  Hallucinalionen  von  Ratten,  frem- 
den ftlen&cben.  Vm  8"j  Uhr  dieselbe  Gesprächigkeil  wie  in  der  letzten  Nacht,  die 
Trinkversuche  ruleii  Kranipfe  hervor,  die  Zunge  ist  mehr  trocken,  die  Teaiperalur 
nicht  erhöhl.  (2.  Injeclion  von  Sulfas  Atropini).  Es  wird  ein  Bad  gegeben,  es  kom- 
men geringe  Respirtlionskrlmpre,  ähnltcb  solchen  b«  rascher  Ehiwirkong  von 
kaltem  Wasser;  das  Waeser  wird  lugedeckt;  mdess  reichen  die  geringen  Welten- 
bewegungen zum  Hervorrufen  der  Krfimpfe  bin.  Nach  dem  Bade,  welches  IV« 
Viertelstunden  dauert,  ipt  Pat.  viel  ruhiger;  gegen  1  Chr  Mittags  zeigt  sich  ein 
wenig  Schaum  vor  dem  Munde,  im  Reil  wiedcrliolpn  «ich  ilic  rnruhe,  die  Krämpfe, 
hochgradige  Aengsllichkeit,  Ilallticinatifinr n  :  auf  inr  i  trKc  Aospracbe  erfolgen  aber 
noch  richtige  Antworten.  Gt;gen  4  übr  tiimint  ücr  Vater  Abschied  von  ihm,  er  er- 
leabt  nicht,  daas  er  seine  Lippen  berObrt«  Gegen  5  Ühr  lebhafte  Delirien,  Lacbeo 
ood  Weinen,  9.  ii^ection  von  Soir.  atropini).  Prof,  Renao>lt  machte  am  SV« 
Ohr  mll  dem  Geifer  des  Kindes  Inoculationen  an  2  Honden  und  1  Schaf.  Die  leb- 
haften Delirien,  (P  it.  ^iiebl  wiilbendc  Thicre  herumlaufen*  die  alles  bcissen)  dauern 
gleirhin?i';«ip  bis  11  I  hr.  gegen  12V,  Uhr  tritt  etwas  Ruhe  ein,  darauf  eine  hef(t?8 
Frrec^uiig;  l'at.  zapp^^lt  mit  den  Füssen,  verlangt  nach  Essen  und  Trinken,  ohne 
etwas  schlingen  zu  können.  —  "IS.  Septbr.  l'm  9  Thr  heftige  Krämpfe,  und  Herum- 
spucken einer  schaumigen  Fiässigkeit.  (4.  Inject,  von  Sulf.  atropini)  Cm  8  Uhr  reich* 
lieber  Sebweies,  besondere  Traorigkeii,  Tode6gedanfcen.'4  Uhr  besondere  Gescbwittig- 
keil,  Jedoch  ohne  Zosammeohaog  der  Worte,  das  GcAicbt  liogC  an  cyanotiscA  n 
werden.  6  ühr  Erbreeben  einer  scbaomigen  gallig  gefärbten  Flüssigkeit.  7%  Ohr 
Aechsen,  violetes  Gesicht,  Strabismus;  8  Uhr  10  Minuten  Tod  nach  einigen  Con- 
Tolsionen  der  Gesichtsmuskein.  Eine  Stunde  dnrnnch  wird  der  Geifer  zwischen 
den  Lippen  einem  Sch6psen  inoculirt.  (Wie  sich  später  erwies,  ist  bei  keinem  der 
geimpften  Tbiere  die  Wulb  ausgebrochen.) 

Seetton  H  Sunden  oacb  dem  Tode,  bei  10^  C  Ausgedebnie  Todienflecke, 
grflnlicbe  PIrboog  der  Baoehdeeken»  Shtm  blatgefüllt,  die  Venen  der  Pia  stark 
gelBlli,  das  Gehirn  blolreieh,  kein  Sertim  in  den  Ventrikeln.  Die  Spioalblnle  nicht 
injicirt,  das  ROckenmark  blutreich,  die  Lungen  blutgefollt,  in  der  rechten  Longe 
einige  kleine  apnnlckii-rfirn  Herde,  die  Bronchial-  und  Trachealscbleimhaul  nicht 
l^iatit,  ein  wenig  blutiger  Scfaeiuui  die  Broocbialljrmpbdraseo  gesobwelit,  bjrper- 
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iMisch ;  im  Perikardium  our  einige  Tropfen  Serom,  dtt  Hm«  pormiri.  Die  Papillae 
ealicifoniiM  dsr  Zupge  stark  «olwieluli,  tie  MaaiMa  milaiiiar  kBMartigen  Solmitr» 
btdMkt,  di«  Sdilwniliaai  m  der  VorderiUektt  der  EpigloltM,  d«t  Ugnan  aiyteno. 

epigiotlic.  and  des  Pharynx  slark  gerölhet;  die  Schleimhaut  im  Kedikopf  VD<i  im 

Oesophagus  nicht  injicirt.  Leber  und  Milz  nicht  verändert,  Nieren  hypcraemisch, 
io  der  Blase  gegen  20  Grainm  hellgelben   Urins,  der  slark  albumenhäiiig  war. 

Als  nrntr  Pettdegeneration  der  Neugeborenen  beschreibt  l*roI, 

Buhl  in  München  (H  e  c  k  r  tmd  Bubi  Klinik  der  Gehurtskunde  — 
NoUz.en  aus  d.  Nator-  und  Heilkunde  I8r)'2  N.  19)  eine  aligenoeine  Er-  • 
nShrungsstörun^,  die  angeboren,  in  den  letzten  Tagen  vor  der  Gebart 
erworben  ist,  und  sich  als  eine  Susserst  acute  Zerlegung  der  Zellen* 
sifte  d«r  einzelnen  Organe  (besonders  des  Herzens,  der  Nieren,  weniger 
der  Longe  and  des  Darms)  zo  Fett  ond  zo  einem  ÄlbamenabkömoiUng, 
oder  ab  das  2.  Stadiam  einer  parenchymatösen  EntzOndong,  als  aente 
Fettdegeneration  darsletit.  —  Gat  genShrte,  meist  aspbyktiscb  geborene 
Kinder  haben  blutige  Stöhle  oder  Bluterbreohen  gleich  naob  der  Gebort; 
darauf  stellten  aiob  nach  3 — 6  Tagen  Ikterus  und  ßlutangen  aus  den 
Nnbeli  Extravaiale  der  Conjnnctiva»  der  liond-  und  Nasenschleimhaut, 
Biotangen  aas  dem  iossem  Ohr»  Purpura,  Anaaarka  ein,  und  die  Rinder 
alatben  in  den  langsamer  verlanfanden  FUlen  in  der  2,  Woohe.  Die 
Krankheit  war  ritliaelbaft,  da  keine  Infaction,  keine  Nabelenttttndung, 
keine  Teneblieaanng  der  Gallenwege  gefanden  wurde,  und  an  Haemn- 
pUlie  nicht  leicht  zu  denken  war.  Aaphyzie  und  Cjanoae  erkUreii 
aioh  aoa  der  mit  Hyokarditia'  sosammenh&ngenden  Longenaffection,  der 
Iklenw  iat  dorch  die  arote  Leberatrophie  erklärlich ;  die  Nierendegane* 
mlion  erregt  anaaer  einer  acoten  Anaaarka  keine  Soaaem  Braoheinongen, 
Die  Magen-  ond  Darmbiolongen,  die  Nabelblulongen  erkllran  atob  aus 
dar  durch  die  Cyanoae,  den  acoten  Ikteroa,  vielleichl  noch  durah  den 
ncotao  Horb.  Brightii  bedingten  DannH&saigkeit  des  Blutes  in  Verbindung 
mit  der  Verlangsamung  des  Bluttaufii  durch  die  Myokarditis.  Der  Tod  iat 
die  Folge  des  Blatverluates,  Folge  der  VerSndarung  des  Bloles,  ond  der 
nllgameinen,  in  allen  lebenswicbtigen  Organen  vorhandenen  EroBhrungs* 
stömng«  Die  Krankheit  schliesst  sich  einer  analogen  bei  Erwachsenen 
«n,  wo  bald  die  Myokarditis  und  die  LungenalTection  (Oedem  und  hae* 
moffh.  Infarkte)»  bald  der  Horb.  Brightii  mit  Anaaarka  ond  Albominnrte, 
bald  der  Ikterds  auf  Grund  einer  acuten  Loheratrophie  mit  der  Affection 
des  Darmkanals  und  der  Blutung  in  den  Vordergrund  tritt. 

Beitrage  zur  Lehre  vom  9Iercuriali^mus  Jiach  Beobachtungen  an 
FüriAer  QuecksUberarbeilern  bringt  H.  A  ding  er  (Wörzb.  medic.  Zeilscbr. 
2.  Bd.  5,  G  Heft  1861).  In  i  ürlh  gibt  es  34  [klo-cr,  d.  b.  10  Besitzer 
einer  Belege,  und  15  [  von  den  grösseren  Fabrikanten  abhängige)  Heim- 
artieiter.  Die  ZcihI  der  Arbeiter  beträgt  nahezu  200,  und  zwar  beinahe 
gleich  viel  M&noer  (Belegerj  und  Weiber  (Wisoberioeo).   In  den  Arbeits- 
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lücalcn  stehen  fast  immer  die  Fenster  offen;  j»eheizl  wird  io  denselben 
nie,  um  das  Heschlagen  der  Gläser  mit  Wiisserdunst  zu  verhindern.  Der 
Belegtisch  ist  mit  einer  polirlen  Marmoiplaüc  versehen,  diese  wird  mit 
einer  Zinnfolie  belegt,  und  Quecksilber  darüber  gegossen,  dann  kommt 
die  Glasplatte  auf  das  solciierweise  gebildete  Amalgam  und  das  Ober- 
flüssige  Quecksilber  wird  weggedrängt.    Der  so  fertige  Spiegel  kommt 
auf  einen  andern  lisch,  wo  er  mit  Steinen,  die  mit  Filz  überzogen  sind, 
beschwert  wird,  um   das  noch   freie  Quecksilber  herauszupressen.  Das 
sogeiiaruilL'  Auskochen  des  abgefallenen  Zinnamalgams  geschiebt  im  Freien, 
und  gilt  trotzdem  als  di2  gefährlichste  Beschäft^gunL^    Das  Verarbeiten 
der  Lederbeutel,  in  denen  das  Quecksilber  versendet  wurde,   bedingt  Sa- 
livation,  Geschwüre  an  Zunge  und  Zahnfleisch.  Die  verschiedenen  Gattun- 
gen Quecksilber  sollen  verschieden  gefährlich  sein,  am  meisten  das  spa* 
nische,  dann  das  niederrheiniscbe,  am  wenigsten  das  von  Idria.  Man 
soll  die  Gefährlichkeit  schon  darnach  erkennen,  wie  bald  sich  die  Ob«r- 
fl&cbe  des  Metalls  mit  „Schaam**  überzieht.   Nach  Meyer's  Untersu- 
chungen besteht  dieser  Schaum  aus  den  Amalgamen  der  fremden  Metalle 
nil  vielem  adhaerentcn  Quecksilbert  und  erklärt  also  durchaus  nicbl  4ia 
Gdabrlichkett.    Dia  Krankheit  ist  nach  den  Fflrther  Erfahrungao  im 
Sommer  hftnfiger;  eben  so  ist  feocbtwarme  Luft  nacbtheiligar«  Einxeloe 
Jabrg&nge,  k.  B.  1858  »ichnelen  sich  dnroh  aine  basondare  lUoflgkail 
von  Erkrankungen  ans.  —   Dia  Tolerans  gagan  Qaacksilbar  schwankt 
aussarordanilicli.   Einesthaiis  wardan  Individoan  schon  -  nach  ainigan  knr- 
zen  Bosoohan  dar  BalagrSuma  argrillan,  anderanibails  findan  aich  Laota« 
dia  15  Jabra  nnd  darObar  mit  Qoacksilber  ohna  Nachtbail  fSr  dia  Ga- 
sondhait  arb^italen.  Ja  Sllar  dia  Arbeiter  sind,  wann  sia  änfsngaaf  dealo 
besser  widarsteban  sia;  das  waiblicha  Geseblecfat  ist  ampnnglichar ; 
siebwSohara  oder  stSrkara  Körparcoostitolion  macht  kainan  Untarsebiad« 
Das  Quecksilber  haftet  lange  in  den  Belegsraumen.   Noch  nach  30  Jah» 
reo  erkranken  Personen,  dia  soloha  Localititen  bewohnen;  es  findet  sich 
dann  bei  dar  genaueren  Untersuchung  gewdbniicb  raguliniscbas  Qoack- 
silber im  Gabllke,  oder  an  andern  Orlen.   Eine  directe  Vererbung  daa 
Mercorialitmus  ist  sehr  selten,  *)  dagegen  Scrofulosis  und  Rachitis  sowie 
Tuberculose  häufig.    Die  Symplonxj   der  Mercurialvergiftung  in  Kfirtb 
sind:  Im  ersten  Anfang  eine  eigenthüailiche  [Reizbarkeit,  dann  vorüber- 
gehende Magen-  und  Darmkdlarrhe,  Salivation,  ächwerhun^kcU  m  t'olge 


*)  Wir  glatth«a  nicht,  das»  es  Crast  des  Verf.  ist,  als  direkte  Vererbung  das  an* 
zunebmeo,  was  psf.  867  tit  tesea  ist.  Das  Kind  einer  mercuriell  kfsnkeo 

Mutter  „kam  mit  solch  bedeutender  AgiiitSt  io  allen  Bewegungen  zur  Welt, 
da<is  rtiao  berürcbtel«,  das  Kiod  wOrde  sich  wie  ein  Ballen  im  Zknmer 
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foo  Sclilfliiafaaatnidiw«lIaBg  il«r  Toba  Emtaebii,  lolbtt  eiao  partielto 
Nelcrosa  das  üntoridefers,  Gesohwftr«  an  dar  Mund-  uod  RachaDfchiaira- 
baott  ADgina  maroorialis  (R9lbong,  Scbwelloiig  der  Racheosohleim- 
baol);  Tramoret  narcDrialea,  wobal  sich  die  Angabe  bealittigt  fiodet, 
dasa  SpirilDoaa  im  Uaberinass  genoiseo  einen  bembigenden  fiinllosa  Oben ; 
Abnahme  der  Sinnettblligkeilen,  aligemeioe  Qneeksitberkacbezie.  Die 
propbylakliBchen  Rfaasregeln  in  FArth  ainds  gute  LÖftong  der  Arbeili- 
locale,  öfteres  AuspQlen  des  Höndes,  Pulsen  des  Zabnlleiichea  mit  Kob» 
lenpolver,  gote  Kost,  (sehr  feile  Speisen,  Soppen,  Mehlspeisen,  leichtes  Bier, 
Haerrettig) ;  h&ufige  BIder,  leichte  Abflibrmittel  (Schwefel  ondRheom).*^ 
Das  Tragen  von.  Ifasken,  Handscboben  o.  s.  w.  aeigt  sieb  als  Itotig  nnd 
oaaoreiehend.  Die  Salivaüoa  wich  am  beatan  einem  Gargelwaiser  aas  t  Dr. 
Kali  ozymorial.  oder  12  Gr.  Copr.  solf.  aofG  Unzen  Wasser;  Adstringeolia 
bewAbrIan  sich  bei  weitem  nicht  in  dem  Grade.  Gegen  Tremores  gibt 
es  k^n  specißscbes  Mittel,  auch  nicht  Joditalium,  das  beste  ist  wohl 
reine  Luft,  roSssige  Bewesung,  gute  Kost.  Die  Narcotica,  insbesondere 
Morphium  liessen  ^ewü'nnlirli  im  Stiche;  kalte  liüder  haben  besser  als 
Dampfbad  er  gewirkt,  Elekti  icitat,  StrycHnin  bewährten  sich  nicht.  Eine 
leicht  tonisirende  Behandlang,  gute  Kost^  Eisen,  Chinin  vvirkten  rmi  h  am 
günstigsten  f\vos  auch  die  Erfahrungen  im  Prager  Kraiikenhauso  bestä- 
tigen. Red}.  Zu  Ende  wird  die  Seltenheit  der  Syphilis  bei  Quecksilberär- 
beitero  hervorgehoben.  In  den  letzten  5  Jahren  starben  7  QuecksiU 
berarbeiter  an  Tuberculose,  2  an  Mercuriahsmus,  2  an  Marasmus,  I  an 
Luni^enschlag,  1  unbekannt.  Nach  Angabe  der  Belegebesilzer  erreichen 
die  Arbeiter  kein  hohes  Alter. 

Bezüglich  der  Trennung  des  Schankers  von  der  Syphilis  wieder- 
holt Reg.-Arzt  Reder,  Privatdocenl  in  Wien  (Medic.  Jahrbücher,  1862  I.) 
grösstentheils  die  An5?irhton  franzosischpr  Aerzte.  Man  kann  dreierlei 
venerische  Krankhoi(sfc»rmen  annehmen  :  1.  Die  Bfennorr/inen,  örtliche  Ent- 
zöndungsprocesse  auf  Schleimhäuten,  mit  IVo  iuction  von  ansteckendem, 
d.  b.  eine  ähnliche  Krankheit  bedingendem  Eilcr;  auf  den  Gesommtorg^a* 
nismos  haben  diese  nur  jenen  Einfluss,  wie  Oberhaupt  jede  heftii;o  Knt- 
iflndong.  2.  Schanker^  Geschwöre  auf  SchleimhSuten  und  der  äussern 
Hsoty  mit  anstecicendem  Eiter;  durch  Eiteraufsaugung  liönnen  Drüsenbu- 
honen  entstehen.  3.  SffpkUiSf  nur  kurze  Zeil  local,  bald  allgemeine  Er* 
kranitong  der  Lymphdrösen,  mit  nmschriebenen  Krankheitsheerden  in  der 
Haat  and  aof  Scbleimhftnten,  Spiler  kommt  es  za  Erkrankungen  in  den 
Knochen,  in  der  Leber;  das  Blot  wird  Trager  des  Contaginms.  Alle 
fenertschen  Kranlcbailen  können  zugleich  in  einem  Individuum  vorkom- 
men. Das  Seeret  von  Tripper  und  Schanker  ist  leicht  Ohertragbar,  das 
Cofttitgfiiai  dar  S/pbitis  ist  scfawarsr  xa  verbreiten,  da  es  meistens  in 
tiefer  galageDän  Organen  sich  ▼erfindet.  Unter  100  Flllen  venerisober 
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Knnkaii  find  kaum  15  syphililisohe.  Hat  Conlagioiii  dei  Trippen  and 
d«s  Chanken  hat  eine  knne  Inoobalionaieit,  das  der  ^bUie  eine  lange; 
bei  gieiebieitiger  Binimpfong  entwickeln  sioh  daher  die  beiden  eralera 
irflher.  Alle  S  venerisdien  Krankheilen  werden  anf  dieselbe  Weise  er- 
worben, man  wird  daher  selten  einen  Sypbililiiehen  treflbn,  der  nicht 
schon  an  Schanker  ond  Tripper  gelilten  bitte.  Dnrbb  die  Gonthinillls- 
trennnng  beim  SohankergescbwOr  wird  die  Incabatkm  der  virolenten 
Fldasigkeiten  der  Syphilis  (Blot)  begOnsllgt,  so  dass  dar  Schanker  hi 
der  Hebnahl  die  Uebertragong  der  Syphilis  begOnstige,  Die.  Hehnabl 
Syphilitischer  hat  IMber  an  Schanker  gelitten,  oder  an  Tripper;  in  den 
aeHenslen  Pillen  kftmml  die  Syphilis  als  erste  und  elnsige  venerische  Er* 
krankong.  Die  Trennong  des  Trippers  ron  der  Syphilis  wnrde  schon 
Mhaeilig  ausgesprochen.  Die  Pfille,  wo  von  derselben  Person  dsr  Eine 
einen  Tripper,  der  Andere  einen  Schanker  sieb  hotte,  waren  zur  Zeit, 
als  noch  das  Speoolom  wenig  angewendet  wurde,  die  HaoplstQtze  ffir 
die  IdentitBt  beider  Contagien.  John  Konter  hrachto  mit  Tripper- 
eiter imprignirte  Charpie  auf  die  VorhauU  und  impfte  sich  dadurch  selbst 
Schanker  ein,  da  der  EUermit  ^chankeroiter  verunreinigt  war.  Er  war 
der  Haopl Verfechter  der  IdentitSt,  bis  Charles  Bell  denselben  Versuch 
mit  entgegenp;esetzlem  Resultate  ausfflhrfe.  Die  Trennung  des  Trippers 
von  der  Syphilis  i&t  durch  Hicord  auf  unumstössliche  Weise  gesche- 
hen. Heutzutage  wird  von  den  meisten  Aerzlen  noch  der  Chanker  för 
die  erste  Erscheinung  der  Syphihs  gehalten,  und  zwar  vorzüglich  darunm^ 
weil  bei  den  meisten  Syphilitischen  Chanker  vorausgef^an^en  sind.  Ri« 
COrd  hat  bis  zur  lelzten  Zeil  die  Ansleckbarkeil  der  Sypliiiis  gelaugnet  ; 
seine  Ansirht  Ober  das  Verhiiltniss  des  Chnrikers  z,ur  Syptiilis  wäre  : 
Üei  Scfianket  ist  der  Beginn  der  Syphilis,  er  ist  ansteckend,  eben  so 
der  Eiler  des  Bubo.  (Primarp  Syphilis).  Später  verliert  die  Krankheit 
die  Ansteckbarkcif.  und  ist  nur  \on  f^cr  Miitfer  nnf  das  Kind  übertragbar 
(Secundäre  Syphilis).  Zuletzt  verliert  sie  sich  in  ein  nicht  scharf  ge- 
zeichnetes Siechthum  (Tertiäre  Syphilis).  Wehren  der  Annahme  der  Nicht- 
contagiosität  der  Syphilis  hatte  Bicord  viele  Gegner.  Man  betrachtete 
den  Schanker  als  das  erste  Stadium  der  Syphilis,  und  hielt  diese  in  den 
secondBren  AfTectionen  fflr  ubertragbar ;  das  deutsche  System  der  Lehre 
t9H  der  Syphilis.  Man  nahm  an,  dass  Scbankereiter  wieder  Schanker  erzeagf, 
der  in  der  Mehrzahl  local  bleibt,  in  andern  Fällen  aber  eine  allgemeine 
Erkrankung  (Haut,  Schleimhaut,  Drüsen,  Knochen,)  nach  sich  zieht.  Die 
Bedingungen  des  Entstehens  dieser  secondSren,  oder  constitutionellea 
Syphilis  sind  unbekannt.  Gewisse  Secrete  und  das  Blut  sind  Gontagiam* 
tiiger.  Die  Syphilis  halle  nach  dieser  Anschauung  eine  doppelte  Ueber> 
tmgangsf&bigkeit;  wenn  sie  im  ersten  Stadium  (Scbankereiter)  übertra- 
gen wird,  beginnt  nie  mit  diesem;  wenn  rie  mit  Secreten  des  2,  Stn- 
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äma  inocaUrC  wwda«  mit  dem  swaiteii.  IKesM  VerMtn  sMit  im 
dtnpnwb  nil  deoi  Varluiltoii  aDdtror  KiiDklMitoD.  Et  woni«  dalwr 
flift  wneher  8chanlnr>  auf  den  BMht  AllgemeiiiflrknokDDg  folgt,  and  «n 
Morirtor,  aof  den  imiiMr  «iaa  cooslitiitioMlI«  Affwtion  folgf,  angenom* 
iMQ.  Die  Eigenthdinttelikflit  diäter  SobankerfonDen  liegt  nichl  in  Amaen. 
fMMitBiMea,-iHid  BHMa  in  der  EigeDthOmliobkail  des  Cdntaginma  ge- 
suolit  wardea.  Die  Reaullate  der  direoten  EaperioiiBta,  m«iBl  fm  Clero 
oad  Baesereau,  sind :  I.  Bin  wdoiiar  SoliaDker eiaaa  aonat  Geaundeo 
erzeugt  wieder  nur  eiRen  weichen  Schanker.  2.  Jeder  indurirle  Schanker 
erieugt  bei  Gesunden  immer  indarirte  Schunker.  3.  Der  weiche  Schanker 
eines  Syphililischen  kann  bei  Gesunden  sowohl  ein  weicfies  als  nidurir- 
les  Geschwür  unler  gewissen  Bedingungen  hervorbringen.  4.  An  einem 
SyphiHtiscben  erzeugt  jede  Impfung  mit  Scbankereiter  nur  einen  wei- 
chen Schanker.  Es  gibt  zwei  verschiedene  Arten  von  Schanker,  die  zwei 
^anz  verschiedene  Kronkheiten  re^iräflentiren.  Reder  steht  die  Indura- 
tion ab  eine  der  Sypfiilis  angchörige  EfTlorescenz,  und  den  indurirten  Schan» 
ker  als  eine  Comphcaliün  son  Schanker  mit  Sjphilia  an.  Der  Schanker 
ist  die  L'cwöhnliche ,  aber  nicht  die  einzige  Eingangspforte  für  Syphilis. 
Die  positiven  Tbatsachen,  welche  dafür  sprechen,  dass  Syphilis  oine  vom 
Schanker  vollständig  verschiedene  Krankheit  sei,  sind:  I.  Der  Schanker 
bleibt  meistens  loi  al,  die  Gesammlerkrankung  hängt  von  dem  verschie- 
denen Contagium  ah.  (Scbankereiter,  Syphilisproducte).  2.  Die  Syphilis 
folgt  nicht  durch  die  Eiterresorption;  sie  entsteht  im  Gegentheil  am  hSu- 
figsteo  auf  kleine  einzelne  GcschwQrc.  3.  Zwischen  Schanker  und  Sypbi* 
üa  Andel  keine  Reciprocit&t  sletij  Prodocie  der  secundSren  Syphilis  er- 
aaogea  nie  weiebe  Schanker;  aus  weichen  Scbaokern  entsteht  nur  durch 
Beimischung  des  syphilitischen  Cootagturas  der  syphilitische  Schanker, 
4.  Syphilitische  kdaaeo  mit  Erfolg  mit  Scbankereiter  geimpft  werden,  die 
Syphilis  schützt  nur  gegen  Syphilis ,  nichl  gegen  Schanker.  5.  Die 
Wideraprfiche  über  das  Alter  der  Syphilis  liegen  in  den»  Verwechsehi 
aller  venerischen  Krankheiten  nnlereinander,  Blennorrlifien  ond  Schanker 
finden  aieh  im  Allerlban  tMaobfieben ;  die  Syphilia  erst  tn  Ende  dea 
la.  Jabrbonderla.  6,  Sobanker  iat  aof  Thiere  ftbertragbar,  Syphilia  niefal. 
Schanher  leralArt  die  Gewebe,  die  Sypbilia  bedingt  Neubildungen,  (Coa- 
4kNnn)i  oder  vermehrte  Secredon.  —  Im  Weaeniticben  dieselben  Anaioh- 
tm  antwickelt  P^of.  Zeiasl  (Allg.  Wiener  med.  Zeilg.  N.  4  und  5 
18B2)  and  ebenio  bat  aneh  Prof.  Skoda  (tbidam  1802,  8—9)  sieb  fOr 
ditfe  Lehre  erkiftrt 

Deber  den  litrpes  tfpMUieiu  und  übtr  vetlatkUc  SypkUldm  über» 
faanpt  adiriab  Roth  (Wflnburg;  med.  Zeilaobrft.  5.,  6.  H.  %  Bd.  1861). 
Unter  400  ^liiUliiohen  Kranken  im  Julinaapitala  in  Wfirtbnrg  waren  3 
CQMliMoiiall  Syphilitiaebe  mit  Herpes  cireinataa»  In  den  beiden  eratan 
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raieo  Umto  dar  Berpei  iiiolit  ^phiUliiöliei  Sjmpton  b«  «Im 
SjphilitilclMB  wi€b«iD«o«  Naeh  Bebra  saitt  die  Sypliitta  im  AtlgaaMi« 
nan  von  vom  haraiD  aitargafllllto^  in  gans  aallaoan  Fillan  jadoob  WBaaar* 
halle  Blaaes»  daran  lohall  ant  apltar  eitrig  wird.  Waa  aber  bei  deo 
BoUia  mAglioh»  itl  olcht  J>ai  den  Vaaioalia  daokbar.  Ala  Ualaraehaidooga- 
marhmal  atoHt  R.  aaf:  Daa  Bkiem  konanit  in  Kreiaea  for,  ond  die  Blia* 
eben  gehen  spontan  m  Eiteraag  fiher;  die  Krankhaft  hat  einen  aehlap- 
*  penden  Verlauf,  das  Exanthem  ist  stark  pigroentirt  (kupferflrbig) ;  die 
BISschcnsypbilidu  sind  sehr  selten  and  kommen  nur  in  zwei  Arten:  dem 
Herpes,  and  der  Varicella  (Zeissi)  vor.  Dr,  EueU. 


Phy&iolagie  aod  Pathologie  der  krebiauls-  uod  AUimiuigisorgaiie. 

Dia  AorteBklappeninsilfficienz  bespricht  Prof.  Öejka  (Öasopis 
ceskych  I6ka^tli  1862  Nr.  4).  Er  bekämpfl  die  hie  und  da  gangbare  An-  . 
siebt,  dasü  unter  L'msländen  das  zweite  Geräusch  dem  Tone  vorangeben 
und  mit  diesem  schliossen  könne,  worauf;  geschlossen  wird,  dass  die 
Klappen  schlussffihie:  seien,  doss  aber  die  Aurlenwände  raub  seien.  C. 
hat  während  eines  Zeiti;iume«5  von  10  Jahren  auf  der  Brustkrankenab* 
theiluii^  des  Prager  Krankenhauses  täglich  10  bis  '20  Herzkranke  unter- 
sucht, und  nie  eine  ähnliche  Beobachtung  machen  können.  Eine  solche 
Beobachtung  ist  eben  aus  physikalischen  Gründen  unmöglich,  weil  daa 
Blot  doch  nicht  1  bis  2"  in  die  Aorta  einströmen  und  dann  wieder  zu 
den  Aoetenklappan  zurückkehren  kann.  Es  kann  überhaupt  nie  (auob 
an  andern  Klappan  nicht,)  ein  Garäusch  mit  dem  Ton  daaaalhao  Momao- 
tes  schliessen,  wohl  aber  mit  demselben  beginnen.  Wenn  wir  ans  im 
Geiala  die  Diastole  in  4  Homente  theilen  würden,  so  müaate  d«r  Ton  io 
daa  erate  Viertel  fallen,  wobei  die  anderen  3  VierUbaile  vom  Gerioacbe 
anagaiaUt  wSran,  da  der  Beginn  dar  Contraetion  der  Aorta  daa  Blnt  «nr 
g^an  die  Klappan  nndrOoken  kann,  somal  diaaelben  ateta  von  Blole 
nmapftit  aind.  DIeaea  Andrücken  dar  RIeppan  maehl  aber  den  iweiten 
Ton.  —  Hört  man  aomit  iwiaehen  dem  eraten  nnd  sweiten  Too  2 
Garioacfae,  ao  aind  diaaelben  nor  als  2  Thaila  daa  ayitoliachan  Geitaehea 
so  hatracbtan.  —  Raoblgkaileo  an  der  innem  Aorrtenwond  kAnnen 
Qhffigens  an  ond  fUr  aiefa  nie  ein  Gerloach  erklSren,  da  oft  bei  aoage- 
braitater  Kalkablagarong  ui  dar  Aorta  kein«  dagegen  aehr  bluflg  aber 
ehier  gana  glatten  Aorta  der  ToberoolOaen  ond  Cblorotiaoben  em  lanloa 
Garioaoh  gehört  wvd. 

Sio  Ma«t  OperaÜMuafaArw  tw  fMalm  IMung  varieteer  Ve* 
MB  ditreh  Aettprunw  wird  von  Wood  (Med.  Tfanaa  and  Gai.  1861.  — 
Bevae  d*  Wiener  Med,  Halle  Idtil  Oec)  angegeben.   Znr  Compression 
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dm  Variz  and  2  Nadaln  f  od  dar  Dieka  gawöh&liohar  HaaenaohartaniiadalD 
arfofdarlkb.  Daa  alompra  Eoda  jadar  Nadal  ist  in  einem  Oehra  omgO" 
bogen.  Einen  Zoll  von  dieaem  Oehra  wird  die  Nadel  in  einen  reoblen 
Winkel  omgabogen,  doch  ao,  daaa  an  dieaer  Biegongastelle  wieder  ein 
Oehr  enUlebt.   Die  eine  dieaer  Nadeln  hal  eine  gerade  apeerRrmige,  die 
andere  eine  gcLugene  Spitie.  Die  Operation  besteht  dariOy  daaa  die 
Aber  der  Varikosen,  Vene  befindliebe  Bant  swiacben  Daomen  und  Zeige* 
finger  aofgeboben  und  die  Nadel  swiacben  Hanl  ond  Vene  dorcbgestoa* 
sen  ond  bieraaf,  nachdem  die  Vene  von  ihrer  Fasele  erhoben  ond  gegen 
die  eine  Seite  der  Nadel  gedrängt  warde,  mit  gebogener  Spitze  in  ent- 
gegengeseUler  Richtung  durch  die  von  der  ersten  Nadel  herrührenden  2 
Stichpuocte   der  Haut  so  ;.'tführt  wird  ,  dass  die  tintritlsstelie  lier  einen 
Nadel   zogleich   die  Auslnüsslelie  der   anderen  ist  ,  wodurch  dio  Vene 
zwischen  (iie  zwei  Nadeln  eingeschlossen  ist.  Die  Spitze  joder  Nadel  wird 
nun  durch  (hs  Oehr  ao  der  liioguni;sstelIe  der  andern  durchs:esteciit  und 
jede  Nadel  soweit  vorgeschoben,  (iass   ihr  an  der  rechlvvuik'jligen  Bie- 
gangsstelie  helutdliLhcs  Oehr  <iem  Varix  so  nahe  als  möglich  liegt.  Die 
2  Slirhpuncli'   der  Haut   werden  diinn   durch  dazwischen  gelegte  Lein- 
wand  uil(  r  (iure  Ii    w  ( iches    Leder  vor  Druck  geschützt,  die  Spitzen  der 
Nadeln  mit  der  Kaejp/ ifige  entfernt  und  die  mit  einem  Oehre  versehenen 
Enden  beider  Nadein  einander  so  genähert,  dass  beide  zusammen  auf 
dem  varikösen  Gliedo  eine   gerade  Linie  bilden,  durch  welche  AnnShe- 
mng  beider  Nadelenden  die  Vene  eine  leichte  Drehung  und  zugleich 
einen  seitlichen  Druck  erßihrt.    Die  Nadeln  werden  dann  durch  einige 
Heftpflasterstreifen  und  durch  eine  in  wenigen  Aoblerlouiw  um  das  Glied 
geführte  Bandage  in  ihrer  Lage  erhalten  und  darauf  geachtet,  dass  di'e 
Hanl  in  der  Umgebung  der  durchstochenen  Stellen  durch  Druck  nicht 
vaflatBt  und  nicht  wund  werde.   So  bleiben  die  Nadein  8  bia  10  Tage 
liagan,  bis  sowohl  durch  den  linearen  ala  aeitliehen  Druck  eine  vWliga 
Obllleralion  an  der  varikösen  Sielle  ao  Stande  gekommen  ist.   W.  be- 
obaehtete  bei  laUreichen  derart  Operirten  nie  eine  Eilemng.   Auch  aoU 
daa  Verfbhnn  keine  Scbmersen  machen. 

Binen  Beitrag  aar  Mr a  vom Awwwf  bracht«  Prof.  Bambergar 
(Wfirab»  med*  Z»  1861).  Er  oolerauchte  die  Sputa  einaelner,  ihm  gerade 
iiir  Diapoailion  atebenden  Kranken  snuScbat  aof  ihren  Salzgehalt  nach 
der  gawAbnliehen  analytischen  Methode.  Sie  bestanden  bei  einer  23 
Jahre  allen,  an  ekrüniscAem  ^BronekialkaUtrrk  leidenden  Prao  aua  95*622 
Wasser,  3705  oiganiaeher  Sobstans  und  0*673  anorganiaehen  Salzen. 
In  100  Thailen  der  anorganischen  Salze  fandon  sich  40704  Chlor, 
1-246  Schwefelsäure,  10080  Phosphorsaure,  16-163  Kali,  ;{90<K)  Natron, 
2"437  Kalk  (phosph.),  0*093  üisuno.vyJ  (phosph.j,  ciuc  bpur  Magnesia, 
(phosphorsöure) ,  0-475  Kalk  und  Magnesia  ^kohlen-  und  schwefel- 
iaal  Bd.  LUV.  3 
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iaure^  oDd  tH)36  Kieieltlora.)  —  Im  Spotam  eines  an  BrofuMOaH»  und 
abg^wcktom  Poeomolhorax  leidenden  Bfannes  feod  sidi  durdr  die  ge^ 
wöhnlichen,  freilich'  mitonter  onverlBnlicben  Reagentieo,  Sohwefelaiaret 
Essigsäure,  BoUersliire  ond  Mcbst  wahncbeinltob  aoeb  Aneiienaiore 
(?Rer.)>  B.  glaubt  desabalb  als  Ursaobe  dea  obaraklerisliaeben  Ge* 
rocbes  der  broDcbeklatiaobeQ  Sputa  daa  Gemenge  vemhiedener  Sftorao, 
namentlich  der  Botter-,  Eaaig"»  und  Ameiaenaftore  ^  dann  dea  AmaMRaiaka 
und  SchwefelwasserstofTea  zo  finden,  die  a&mmtlich  aoa  der  Zenetsung 
organischer  Stoffe  hervorgehen  ,  weil  dieser  Gereeb  auch  an  in  bdheier 
Temperatur  autböwahrten  :?|)uliii  Tuberkulöser  zur  Beobachtung  kömmf. 
Die  Untersuchung  auf  Mineralbestaiuillieile  cruab  bei  einem  andern 
ebenfalls  an  Broncheklasie  leidenden  Manne:  Ü^öo?  pCf.  Wasser,  5'356 
organische  und  0  787  unori^anische  Substanz.  In  100  Tbeilen  waren 
enthalten  35*033  Chlor,  lüll  Schwefelsaure,  13120  PhosphorsSurc, 
22-40()  Kali,  :?0-122  Natron,  1-53-i  Kalk  (phosph.),  0440  tisenoxyd 
(phospb.)  1  OOti  Magnesia  (phosph.),  0*954  Kalk  und  M;iLrrusin  rsehwefels« 
und  kohls.),  0*166  Kieselsanrc.  —  Sputa  von  chronischer  Lufigentuber- 
kulose  enthielten  in  100  Fallen  04  553  Wasser,  4-671  organische  und 
0»776  anorganische  Substanz.  Iirunter  35*775  Chlor,  0*701  Schwefelsäure, 
13  04^  Phosphorsaure,  24  066  Kali,  27-004  Natron,  1-627  Kalk  (pbosphs.), 
0  090  Eisenoxyd  (pbosphs.),  1*204  Magnesia  (phosphs.),  1*743  Kalk  and 
Magnesia  (kohlens.  und  schwefeis.),  0.900  Kieselsaure.  —  Sputa  von 
acuter  TuberkäiiifiUration  enlbielten  0*2  380  Wasser,  0*882  organische 
und  0*738  anorganische  Substanz.  In  100  Theilen  der  Salle  waren  ent- 
halten 33-395  Cblor,  0  801  Schwefelsaure,  14*153  PhosphorsBore,  19-986 
Kali,  31*686  Hatron,  4*322  Kalk  und  Magneaia  (pbosphs  ),  0141  Eisen, 
oxyd  (pboapbO*  9^18  Kalk  ond  Magnesia  (kohls.  ond  achwefela.),  0.300 
Kieselsauf«.  —  Bei  einiger  Betraobttfng  des  gefundenen  Werthea  findet 
man,  daaa  der  Gehalt  der  Sputa  an  Salzen  innerhalb  aiemlioh  enger 
Grenzen  achwankt,  wlihrend  der  Gehalt  an  organtsoheo  Beslandthelleo 
mehr  wechaelt.  Die  unlöslichen  Saixe  mit  Einflusa  der  Kieaelerde  be- 
tragen etwa  4^4*5  pCt.  der  ganzen  SaUmaaae.  In  der  grBaalen  Menge 
iat  ateta  daa  Chlor  und  die  PhosphorsSore,  von  den  Basen  daa  Natron 
und  Kali  vorhanden  oad  ea  besteht  demnach  die  Aache  dea  Auawurfa  der 
grösaien  Menge  nach  aoa  Chlomatrium  und  pbosphorsaurem  Kalt.  Un- 
ter den  onlöslicben  Bestandtheilen  sind  die  phosphorsauren  Erden  in 
der  grössten  Menge  vorbanden.  Da  l)ei  den  ani^efuhrten  Krankheitsfor- 
men bezöglich  der  Sputa  eij^eutlith  immer  der  Katarrh  die  Hauptsache 
ist,  indem  bei  weitem  die  grösste  Menge  des  Secretes  ihre  Entstehung 
bloss  der  p;esteigerten  Thatigkeit  der  Bronchinlsclileimhaut  verdankt,  so 
wird  das  ähnliche  Verhalten  des  Auswurfs  Ix  Lireinich,  und  man  kann  die- 
sen gemeiosameo  Typus  als  den  kalarrhalischeu  liezeicbnen.  —   Da  siob 
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di<3  Sputa  bei  den  anp;^föhrten  Krankhoilszusirin(l<>M  slots  durch  einen 
entschiedenen  bitergehalt  auszeichnen,  so  fra-^t  es  sich,  in  wie  weit  die- 
selben auch  in  chemischer  Hinsicht  dem  Eiter  ähnlich  sind.  —  Werden 
die  von  B.  gefundenen  Werthe  mit  Jen  bei  Eiteranalysen  (Zimmer- 
mann) gefuniienen  verglichen,  «so  zeigt  es  sich,  dass  der  Eiter  eine  grös- 
sere Menge  organischer  üestaniUljciU'  und  airor^nnischer  Sal^e  enthält, 
als  die  Sputa,  insbesonciere  mehr  rii(js[)fioi saure  unti  woniger  Chlor. 
Unter  den  unioslichcn  Salzen  spielen  ebenfalls  die  Lrdphosphate  die 
Haaptrolle,  doch  schpint  fite  Kieselerde  ganz  zu  fehlen.  —  i'nevnioni' 
sehe  Sputa  enthielten  in  iOO  Hieilen  f)4-*2 12—04. 171  Wasser,  4-526—5  054 
organische  und  1*202— 0'?75  aoorganiscbe  Substanz.  100  Tbaile  cnt- 
hiellen: 


in  der  ent/ündlichen  ' 

in  der  Lösunga* 

fori  (»de  : 

•  Periode : 

Cbior 

47-211 

Scbwalslavi« 

8*371 

2-617 

Plmspliorsflyra 

Spnr 

1-084 

Kali 

41*196 

14-684 

Natron 

14970 

37-276 

Kalk  und  Magnesia  (pbs.) 

2-108 

3-961 

Kalk  und  Magn.  (kohl,  und  acbft.) 

1  331 

0886 

Eiseooxyü  (ptiospb.) 

1-028 

0-422 

Kieselerde 

0-630 

0-181 

Die  Sputa  ans  der  cnlziHnJiichen  Periode  unterscheiden  sich  demnach 
von  den  Sputis  mit  katarrhalischem  Typus  durch  das  fast  gänzliclie  Ver- 
schwinden der  an  Alkalien  gebundenen  Pbospborsäure  und  in  dem  um- 
gekehrten Verhalten  zwischen  Kali  und  Natron.  Ferner  unterscheiden 
sich  dieselben  durch  den  grossen  Gehalt  an  Schwefelsaure,  die  in  den 
katarrbalischen  Sputis  im  Mittel  nur  1  pCt,  beträgt  und  hier  auf  8  pCt. 
gestiegen  ist.  Die  Sputa  aus  der  Lösungsperiodo  nähern  sich  wieder  mehr 
dem  katarrhalischen  Typos.  Es  erscheint  die  Phosphorsäure  wieder,  wie- 
wobl  ID  geringer  Menge,  während  die  Schwefelsäure  beträchtlich  zuruck- 
Irill.  Am  aoflallendsten  ist,  aber  das  plötsliohe  Zuröckgehen  des  KaU 
iiod  Natron  so  den  bei  den  katarrhaliscben  Spotis  normalen  Verhiltniasen. 

Die  ktUun haUschc  Kfhlkopfeütznildllllg  kann  nach  lai yngoskopi- 
scben  (Jntersuchongen  Türck's  (Wien.  med.  Zcitg.  1^^(11  Nr.  49)  eine 
sehr  vcrschirdtnc  VcrbnUiuig  zeigen,  indem  sowohl  der  Kehlkopf  selbst 
und  seine  Umgebung,  oder  nur  eine  Hälfte  des  Ketilkoples  oder  gar  nur 
ein  .Abstliiiut  desselben  ci  u'i  illcii  i  i  si  fieint.  Die  KrnriKlu  ilserscheinungen 
sind  el>eiifjlls  nach  dem  speciellen  öitüe  des  I  rul ins  v  rschiedcn.  Der 
Kehldeckel  oischcmt,  und  :^\var  meistens  an  der  hintern  Mäche,  bloss 
geröthet,  oder  auch  |:osefi\\eiit  und  gegen  die  Berührung  empfindlich,  Ist 
aber  ancb  der  Scbieimbaulüberzug  der  SaDtorioisohen  und  Giesabecken> 

3' 
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Itoorpel  eotifindet»  lo  «dgl  er  iiob  im  Spiogelbildd  geföthat  nnd 
stet.  Es  wird  gleioliieilig  Schmerz  beim  Scbliogeo  baobachfet  ood  diaa 
bei  Doniialer  Beschaffenheit  des  Racheoeiogangs  ond  des  Schhiiidliopfes« 
Aooh  kami  die  BewegUcblceit  der  Stimmbiader  beeinCrtehtigC  sein.,  ^ 
Die  falsebea  Stimnabbider  erbranlteD  meist  mit  dem  ScbleimbaotOberaoge 
der  genaoDieD  Knorpel  oder  des  Kehldeckali>  manchesmal  aber  aocb 
allein  und  selbst  auf  einer  Seite.  In  höheren  EntiOodungsgraden  er- 
scheinen sie  als  rothe,  mitonter  gekerbte,  die  wahren  StimmbSnder  theil- 
weisti  oder  ^anz  bedeckende  Wülste,  wobei  die  Morgagni'schen  Ventri- 
kel vtrslrichen  sind,  und  die  Slimmrilze  verengert  erscheint.  Die  wah- 
ren Süninibander  zeigen  eine  liieilvveise  oder  allgcnieiue  lüjüclior).  Mit- 
unter sind  sie  geschwellt,  oder  es  ist  nur  ein  rüthlicher  Saum  vorhan- 
den,  dann  und  wann  erscheinen  sie  wie  mit  einer  schwachen  Lapislö- 
sung kauterisirt.«  Von  den  Symptomen  der  Stinimbiiüdererkranliung  ist 
der  Husten  bloss  zufällig,  die  Heiserkeit  aber  als  constant  zu  bezeich- 
nen, ts  können  auch  die  Erscheinungen  von  Verengerung  der  (ilottis 
vorhanden  sein.  BetrelTs  des  Verlaufes,  der  Dauer  und  der  Ausgänge 
der  Krankheit  ist  zu  erwuiinen,  dass  die  leichtesten  t  aile  im  Stadium 
der  Injection  sieben  bleiben  und  binnen  wenig  Tagen  rückgängig  wer- 
den. Kömmt  es  mit  zur  Rötbung  der  wahren  Stimmbänder ,  so  dauert 
das  Leiden  mindestens  2  bis  3  Wochen.  Auch  ganz  partielle  Entzün- 
dungen können  Monate  lang  andauern.  Sehr  beAige  Grade  der  Krankheit 
fähren  manchesmal  binnen  wenigen  Tagen  sor  Gescbwürsbilduog,  — 
Der  eAroniseAö  Kthlko^kaiarrk  ist  entweder  Substantiv,  als  Ausgang  des 
acnten,  oder  symptomatisch,  secundSr  in  der  Umgebung  anderer  Kehl- 
kopfeaffectionen  (Gescbwflren).  Das  katarrhalische  und  einfache  KehU 
kopfgesohwfir  erscheint  nach  T's  wenigen  Beobachtungen  am  hinteren  Ab» 
schnitt  der  wahren  StimmbSnder  in  grösserer  oder  geringerer  Aosdeh- 
nong.  In  einem  Falle  erstreckte  es  sich  Ober  die  wahren  Stimmbtnder, 
wobei  gleiclneitig  beide  ergriffen  waren.  Der  Substansverlust  war  miton- 
ter ein  sehr  liefgreifender|  wkbrend  ein  andersmal  die  StimmbSnder 
nur  wie  angeschliffen  erschienen.  Immer  erfolgte  Beilong,  Die  beglei- 
tenden Symptome  bestanden  in  Heiserkeit,  Hosten  und  milnnter  blot* 
gaslriemtem  Spniom, 

ffeiserkett  ist  nach  K.  Gilewski  (Wien.  med.  Wochenschr.  1861 
39,  40)  sehr  hSnfig  das  weseniUekgte  Symptom  emes  Kehlhopßaiarrki 
und  viele  Ffille  von  sogenannter  nervöser  Heiserkeit  werden  bei  Anwen> 
dung  der  Laryng;oskopie  als  Katarrhe  des  Kehlkopfes  erklärt  werden 
müssen.  Nur  darf  man  nicht  immer  eine  bedeulciule  Schwollung  und 
Rölhung  der  Scheimhaut  suchen  ,  da  es  verschieden  heftige  Grade  des 
Leidens  gibt  und  scheinbar  unbedeutende  AfTectionen  Heiserkeit  veran- 
lassen können.   So  sah  G,  bei  einem  jaogeo  Mädchen,  welches  enorm 
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heiser  war,  die  Muskeln  des  Kehlkopfs  normal  functioniren,  die  Schleim- 
haut desselben  kaum  über  die  Norm  geröthet;  llu'^ten  und  Answurf 
fehlten,  dagegen  wurden  beim  gewaltsamen  Ausathmen  an  den  Rindern 
der  StimmritieiibSnder  kleine,  weissliche,  graoe  ErbebaogOD  geftabeD, 
die  nach  längerer  Vibration  endlich  versobwandeo,  am  an  efner  aDdern 
Stelle  aurzutreteo.  Diese  Erhebungen  waren  sparsame,  ifthe  ScbleimraasseR, 
die  fBr  das  schwingende  Stiromband  gletcbsam  eioan  Dampfer  abga- 
ben Qpd  die  Heiserkait  als  aine  Braobainaiig  das  Katarrfaas  arklirtan.  — 
Als  Mittat  gegan  dieaaa  gewiss  nicht  sallene  Habel  ampfiahU  G.  di»  9fU 
liehe  Anwendung  palvarisirlar  Medieamenta,  welche  nilUals  einaa  eige- 
nen, von  Leiter  farfarügten  Inslromeatas  einxabringen  sind.  Das  In- 
strament  stellt  gleichsam  aine  WindhUehse  dar,  daran  Blasbalg  in  der 
Brost  das  Operirenden  steckt  ond  deren  metallener  Laof  katbeter- 
f5rmig  gestaltet  ein  hinteres  olivenförmiges ,  siebartig  darobbroehenea, 
ond  ein  wrderes  mit  einfachem  Ansatz  Tersebanas  Ende  besitsl,  in  wel- 
ches ein  korzas  elaslisehes  Ansattrobr  eingedreht  wird.  Beilloflg  in 
der  Bütte  der  metallenen  R4)hre  ist  die  PoWarkammar  angebracht,  die 
dnroh  einen  horisontal  so  verschiebenden  Deckel  geöffnet  ond  geschlos- 
sen  werden  kann.  Das  Ulttel,  welches  6.  angewendet  hat,  war  fein' 
gepulverter,  roher  Alaoo,  doch  dSrfle  Zooher  dasselbe  teisleo.  Nor  darf 
nicht  öfter  als  höchstens  zweimal  im  Tage  das  Einstachen  stattfinden 
ond  das  Mittel  nicht  bei  secund&ren  Katarrhen  (Syphilis ,  Tuberkulose,) 
angewendet  werJen  ,  da  es  in  solchen  Ffillen  ohne  Erfolir  bleibt.  Am 
besten  eignen  sich  hiezu  einfache  Fälle  von  Heiserkeit,  wie  selbe  beim 
Schnupfen  und  einfachem  Bronchialkatarrh  oder  auch  von  selbst  vor- 
kommen. An  3  Fällen  der  0  p  o  I  z  e  r'schen  Klinik  bewährte  sich  das 
Mittel  vollkommen. 

Bei  einem  3  Jahre  alten,  seit  8  Tagen  an  Angina  mcnibranacea 
leidenden  Knaben,  bei  weichenn  sich  Irot?,  der  vorgenommenen  Einpinse-  ' 
lon^^en  der  I  .suct  s  mit  \r^.  nitricum  \vi<  Ifrlioit  neue  Nachschöbe  ein- 
stellten, und  grosse  Exsudatfetzen,  einmal  sogar  ein  Zoll  langes  ( yljn- 
drisches  Stflck  ausgehustet  worden  war,  wandte  Prof.  C 1  a  r  in  Graz 
(Wiener  Wochenschrift  1801.  45)  den  SilbersalpHer  als  Inhalation  an. 
Kn  Soropel  desselben  wurde  in  1  ünse  Wasser  gelöst  und  kafTeelöfTel« 
weise  auf  einem  Schilcben  verdampft,  wobei  Patient  zum  Einathmen 
desselben  angehallen  wurde*  Schon  nach  2maljger  Anwendung  fühlte 
aieb  der  Rnaba  wohl ,  und  genas  nach  8  Tagen  vollslftndig ,  wShrend 
walcher  Zeit  er  3mal  des  Tages  stets  dorch  8-^9  Mionten  die  ans  der 
genannten  Solotion  aich  entwickelnden  DImpfe  eingeathmat  hatla.  C. 
meint,  dass  so  wie  das  Kocbyali  ond  der  Salmiak,  aooh  andere  laicht 
Mstiche  Salsa  so  Inhalationen  verwendet  werden  können,  die  nicht  nur  bei 
Erkraakongen  der  Respirationsohleimhaot,  sondern  aoch  l»ai  andern  Krank- 
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WLiJÜiiniT  verdienen,  unil  man  bei  arzneischeuen  Kranken,  besondwB  Kin- 
dem,  oft  keinea  arukia  Zwanu'  besitzt,  um  selbst  während  des  Schlafes 
und  im  bevvusstloscn  Zustande  Medicamenle  einzuführen. 

Oie  Perich«ndritis  laryngea  kann  nach  lürck  (Allg.  Wiener 
med.  Zeitg.  Ihöl  N.  50)  ihren  Sitz  in  den  Giessbecken-,  Hing-  oder  so- 
gar im  Schildknorpel  haben.  Der  Knqrpel  erscheint  vom  Perichondnuni  los- 
gelöst and  theilweise  zerstört.  Sie  entsteht  meistens  in  Folge  exanlhe- 
matjschcr  Krankheiten,  Variola,  Typhus,  Syphilis  und  Tuberkulose.  — 
Die  syphilitische  Pe  richondrilis  lassl  in  manchen  Fällen  nur  schwer  den 
urspränglichen  Sitz  der  Krankheil  ermitteln,  da  die  Erkrankung  sowohl 
von  der  Schleimhaal,  als  auch  vom  Perichondrium  selbst  aasgebt.  In  2 
von  T.  beobachteten  Fällen  war  die  Kehlkopffläche  des  Ringknorpels 
von  der  Sobleimhaut  entblösst,  nekrotisch,  wobei  in  einem  Falle  aocb 
die  hioleran  Enden  mehrerer  Tracbealringe  ergriffen  erscbieoeo.  Wih-* 
r«id  dei  Lebens  war  eine  laryngoskopiscbe  üntersuchnng  nicht  mög- 
lich. —  Die  Periohondriüs  bei  Typhös  beobachtete  T.  in  5  Fallen.  Die 
lerjDgofkopieohe  UDlenoohaog  zeigte  enIsQndlicbe  Schwellung  dm  ei* 
neo  wehren  oder  enoh  der  falschen  Slinunblnder,  der  Sohleimhaat  der 
Sanlorinischen  ond  Giesskennenfcnorpeloder  entzändliohes  Oeden  daselbst, 
ond  2inal  an  den  wahren  Stlnunbindem  selbst  In  einem  Falle  war  in 
eiaeoi  wahren  Stlounband  ein  Sobslaosverlost  sichtbar.  Bei  allen  5  Kran- 
ken wofde  der  lebensgefllbrlichen  Symptome  wegen  die  Traeheolomie 
gemacht  2  Kranke  starben,  3  genasen,  dürften  jedoch  wegen  starker 
Glotttsverengerong  die  CanQle  zeitlebens  tragen. 

Die  Ursacke  ifer  so  käufig  im  FräJ^ßukr  au/treienien  PieHMidw 
soohl  Prot  Skoda  (Allgem.  Wiener  med.  Zeitg.  1861  N.  42)  in  einem 
Hiasma,  da  eine  blosse  Erkältung  deshalb  nicht  als  soldie  angenom- 
men werden  kann,  weil  Pneumonien  auch  bei  Leuten  auftreten,  die  sich 
keiner  solchen  Schädlichkeit  aussetzten,  und  manches  Jahr  solche  Pneu, 
monien  auch  erst  später  in  den  Sommermunateu  Mai  und  luni  sich  ein- 
stellen. Wold  kann  die  Erkaltung  bei  der  Enstehung  von  Pneumonien 
Einfluss  nehmen,  aber  es  sind  solche  Erkültungspneumonien  nicht  su 
häutig,  wie  gewöhnlich  angenommen  wird,  wie  denn  überhaupt  auch  bei 
anderen  Krankheiten  die  ^rkfillung  nicht  su  hmün  einwirkt.  Es  wird 
die  Erkältung  nur  dessbalb  so  oft  als  ürsa«  fie  einer  Erkrankung  ange- 
nommen, weil  Leute,  bei  denen  sich  eine  Krankheit  eben  entwickelt, 
gegen  die  Kulte  sehr  empfindlich  werden.  Dasselbe  gilt  von  Diäliehlern, 
die  meistens  nur  bei  Leuten  entstehen,  die  nicht  mehr  ganz  gesund  sind. 

Die  l'ncunionien  bilden  bei  GreUm  nach  der  Schätzung  von  Dr. 
Chrastino  (Uesirr.  Zeitschrift  f.  prakL  Fleilkd.  1861  N.  45)  Vio  «"««* 
Erkrankungen  ond  *sind  an  Vs  ^  TodesOiile  betheiiigt.   Die  sonilo 
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PDenmoDie  kömmt  anter  dreifacher  ^orm,  der  acoteo  oder  prim&raii  der 
Bronchopneamonic ,  ond  der  hypoitatischen  oder  secondlran  Form  zur 
Beobachtung.  Die  prtm&ra  PoeomoDie  fiodeC  aioh  meist  nur  aof  einer 
Seile»  beginnt  meist  im  onlaro,  msnchesmal  aaoh  im  Mran  Lappen  und . 
OMGht  alle  Stadien  der  gewöhnlichen  Pneomonia  dorcb.  Sie  nnlar^ 
achaidat  sieh  von  dieser  nor  durch  die  rapide  SehnelUgkeit  ihres  Ver« 
iaoiaa  ond  dadoroh,  dasa  sl«  daa  Lungenparenohym  schnell  mit  Bilar  infil* 
Irirt  ond  ohne  Prodromen  Terliuft;  zomal  nor  manoheamal  ein  lekihtea 
Uttwohbain  oder  Dorohfall,  Erbrechen  ond  Kopfschmen  vorangefaan.  Da 
der  Aoawarf  bei  dar  aeoilao  Pneomonia  nicht  immer  gleich  im  Beginne 
erscbant  ond  nicht  immer  blutig  ist,  so  ist  die  Olagooae  bloss  dorch  die 
pbjsikalisclia  Untersochongsmethode  an  machen ;  doch  ist  die  DImpfung 
daa  Pareassionsohalles,  wegen  des  hBofigen  Emphysem  der  Greise,  nicht 
immer  deolHch  und  manchesmal  nur  bei  kräftiger  Percussion  wabrnebm* 
bar.  Selten  isl  die  Fneomonie  der  Greise  von  Fieber  begleitet,  der  Puls 
verschieden,  doch  meist  nur  wenig  von  der  Norm  abweichend.  Man- 
chesmal tritt  eine  Parotitis  hinzu,  die  immer  eine  schlechte  Prognose 
sibt.  (Ein  Ausnahmsfall  mit  glücklichem  Ausgange  kam  erst  kurzlich 
wieder  ,itif  meituT  Aiuheiliiniz  vor.  Dr.  Ha  IIa.)  Häufig;  isl  die  Fnea- 
monie  von  Hirnerscheinuu|i;en,  Orlirien  und  Sopor  bcLiIeitel,  %Yelche  sich 
(ier  in  Folge  des  gehinderteti  Kreislaufes  m  der  Lunge  entstandenen 
secundären  Ueberföllung  der  Gefässe  and  hiedurcb  bedingten  Druck  Im 
Gehirn  erklären.  Manchesmal  starben  alte  Leute  ohne  voraosgegangenaa 
tiowohlscio  plötzlich  und  ea  findet  sieb  bei  der  Seotion  oft  eine  gansa 
Lange  bapaltsirt»  Der  Ausgang  der  senilen  Pneumonie  isl  meist  ein  an" 
gOnaligar,  wovon  der  Grand  in  der  senilen  BeschafTcnheit  der  Lung^ 


ond  daa  Henena  an  aochenisf.  Die  Longe  ist  nSmlicb  in  Folge  des  Rare- 
fidnaain  dea  Lmgenparenchyma  som  Theil  Yerödel»  das  Hers  fettig  ent- 
artet and  die  grossen  Arterien  nmht  seilen  alheomatda,  in  Folge  deaaen 
die  Sa«  ond  fixcretmnsthfitigkeit  yeroiindert  ist  ond  statt  der  Lösong  dea 
lafiltrata  dann  viel  hiofiger  die  eitrige  Schmelsong  deaselben  eintritt. 
Die  Dtaache  ihrea  hiofigen  Vorkommeoa  liegt  einerseila  in  dem  Um- 
alande,  daas  bfi  Greisen  die  Longe  vitaler  erscheint  als  die  Se>  nnd 
Sicvstioiiaorgane,  anderseüs  aber  in  der  Verlangsamung  des  Kreislaofea, 
woBQ  noch  als  Gelegenheitsorsache  oft  die  ErkSitong  hinsolritL  Die 
Bronchopneumonie^  die  zu  einer  vorangegrangenen  Broncbilts  sieb  bioau- 
gaiellt,  enluickell  sich  von  zahlreichen  l'uukten  aus,  auf  welche  Weise 
die  tobuläro  Pneumume  uder  .uich  die  eigentliche  Hepatisation  zu  Stande 
kunuöt.  Es  muss  aber  das  Conacstionsstadium  niclil  in  die  Hepatisa- 
tion überfifohcn.  sondern  e.s  wird,  wenn  die  Congeslion  eine  active  ist^ 
eine  Splcnisalion.  wie  bei  der  EntzüiitUinsz;  der  Bronchialenden,  wenn 
selbe  aber  paaiiv  isl,  wie  bei  Circulalioosbeiumuif^oiij  eine  seröse  oder 
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hSmorrhagiscbfl  Ansohoppong  n  Stande  Iconwnen.  Es  wird  begreillioli, 
dtas  die  PercDSsion  in  aolcben  Ferroen  nor'daDn  ohantkleriatiiolie  Er« 
■eheinongen  bieten  kmup  wenn  die  Entsfindong  bereits  aosgebreitet  ist, 
Dod  dass  dem  bronchialen  Atbmen  Rasaelgeitoscbe  vorangehen  mflssen«  — 
Die  ä^postoHseke  Pneumonie  endlich  ist  bei  Leoten,  die  lange  krank  sind, 
keine  Seltenheit,  zonial  bei  dem  Umstände,  dass  die  Longe  der  Greise  rare- 
fldrt,  die  feinsten  Bronchien  dorch  den  h&ofig  erzeogten  Schleim  obtorirt 
erscheinen,  ond  die  CapillarL^erusse  durch  die  rigid  «gewordenen  ond  aas* 
gedehnten  Luflröhrenäste  einen  Druck  erleiden  und  zum  Tbeil  oblite- 
riren,  passive  Blulstasen  leicht  einlrefen  mOssen.  So  entwickelt  sich 
nach  lanjiem  Leiden  ein  bleibender  ßdematöser  Zustand,  in  welchem  stel- 
lenweise Entzündungen  zu  Stanf!e  konnten  können.  Man  findet  in  der 
Leiche  dann  nehen  Oedem  die  Hluliniiltralion.  Diese  Form  der  Pneu- 
monie ergibt  die  wenigsten  Erscheinunecn  und  es  ist  bei  Kranken  ,  bei 
denen  man  eine  solche  Pneumonie  vermuthet,  sehr  haoflg  die  Zunge  zu 
besehen^  weil  eine  trockene  Zun?o  ein  constanter  Begleiter  der  hyposta- 
tischen Pneumonie  ist  Die  Behandlung  der  senilen  Pneumonie  ist  mit 
BerQcksichtigung  des  Alters  des  Kranken  dieselbe^  wie  bei  der  gewftbn- 
iichen  Pneumonie. 

Die  (kmpUealkn  der  UngmienitiiuUmg  mü  StaferwalmsilM  be- 
spricht Prof.  Roes  (Proriep's  Notizen  1861  N.  17)  in  pathoiogiacher  ond 
therapeutischer  Beziehong.  Er  meint,  dass  liei  einem  von  Pnenrnonie 
ond  Deliriom  tremens  ergriffenen  Siofer  das  Oeliriom  meist  gleich,  nach 
dem  Fieberfrost,  oder  an  einem  der  ersten  3  Tage  aofirele,  and  dass  die 
biebei  immer  ongünstige  Prognose  om  so  ^ong&ntiger  sei,  je  spiter  das» 
sellie  erscheint,  da  die  Hepatisation  eine  grosse  Neigung  hat,  in  die 
graoe  so  fll>ergehen,  Bei  der  Bebandlnng  dieser  Form  von  Paeo* 
monie  richtet  sich  H.  nach  den  Symptomen,  und  vermeidet,  wo  mdglioh, 
jede  Gewaltanwendong,  selbst  das  Anlegen  von  Zwangsjacken,  da  dies 
die  Prognose  wesenilicb  verschlimmert.  Allgemeine  Blofentziehungen 
werden  ganz  verworfen.  Sind  Erscheinungen  einer  betrSchtlichen  Hirn- 
congestion  vorhanden,  so  sind  Schröprköpfe  in  den  Nacken  und  Klysliere 
mit  Coloquinlhentinctur  anzuwenden.  Hs  Hauptmittel  ist  der  Brech- 
weinstein, von  dem  *2stündlich  1  Gr.  gec^eben  und  bis  auf  2  Gr.  gestie- 
gen Wird.  Tritt  Diarrhfie  ein,  oder  sinkt  der  Puls  rasch,  so  wird  die 
Dosis  vermindert.  Bei  dir^er  Behandlung  sah  er  gewöhnlich  am  3.  bis 
5.  Tage  Ruhe  und  endlich  Schlaf  eintreten  und  anrh  gewöhnlich  die 
LQf*iui;_r  il(  r  Pneumonie  heginnen.  0(>iale  hält  er  für  schadhch  und  ISsst 
sie  nur  dann  reichen,  wenn  der  sieb  einstellende  Schlaf  durch  Sinnes- 
täuschungen gestört  wird.  Je  heftiger  das  Deliriom  war,  desto  grösser 
ist  in  der  Regel  die  darauf  folgende  Erschöpfung,  gegen  welche  Terpen» 
tin,  Campber,  Portsr,  Sbeny,  ja  selbst  Branntwein  so  rsicbSD  sind»  Sollte 
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das  DeliriQm  nicbt  aofliörw  ond  io  ein  mossitireiidea  Obergeheo,  die 
Hapatiaation  dabei  fortbettelien,  was  meist  ein  lethales  Eode  der  KraDitheil 
anzeigt,  an  «rilre  nach  H'a.  Ansieht  jede  sweite  Stande  10^20  Gr.  Sal  cemo 
eervi  so  geben.  —  Bei  einer  sweiten  Form»  die  ohne  die  Erscheinongen  einer 
Hiraoongestion  verllnft»  wSre  nach  H*s.  Ansicht  bloss  die  Pneomooie 
IQ  behandeln,  da  nnil  dem  Eintritt  der  Ltong  die  Delirien  von  selbst 
aofbören.  Sollte  dies  nicht  der  Fall  sein,  so  wird  Opiom  ond  Uorphiom 
aeine  tndication  finden.  —  Bei  dnreh  Trinkaocht  in  hohem  Grade  geiehwich- 
teo  Penonen  tritt  eine  dritte  Form  von  mehr  adynamiaeher  Art  aof,  dorch 
at4te  Delirien,  Collapsos  and  geringe  Ausbreitung  der  Pneumonie  cha- 
rakterisirr.  Es  werden  reizende  und  narkotische  Mittel  ohne  Rucksicht 
auf  das  Stadium  der  Pneumonie  gereicht,  Terpentin  oder  Campher  neben 
'/i  Gr.  Morpiiium  oder  ßeladonnaexlract.  BUüht  nach  der  Krankheit 
Maskelscbwicho  zurück,  so  wird  Pulv.  nocia  vomicae  (1  Gr.  3  bis  4ro8l 
tiglicb)  mit  gutem  Erfolg  angewendet  Dr*  PeUerS' 

Physiologie  uod  Patbologie  der  Verdauuig^sorgAiie. 

Die  Diagnose  der  jllagenhfrnie  stellte  Mo  rel-Lavaiiäe  (1/  Union 
1861  Nr.  94  —  Med.  chir.  Monatshefte  18Ö2  Jan.)  in  einem  zweifolliaften 
Falle  durch  folgende  xwei  Versuche  fest:  Der  Kranke  bekam  kohlen- 
sSorebaltiges  Wasser  zu  Irinken.  Heim  Trinken  vergrösscrte  sich  die 
(ieschwulst  und  bot  dem  auscuUirenden  Ohre  das  Geräusch  der  ans  der 
Flössigkeit  sich  entwickelnden  Gashlftschen  dar.  Hatte  der  Kranke  viel 
.  gelranken,  ao  gab  die  Geschwulst  an  der  Basis  einen  matten^  an  der 
Spitxe  einen  hellen  Percusionaachall ;  liess  man  dann  den  Kranken  eine 
Knieelleobogenlago  einnehmen,  so  Anderten  Gas  ond  Flüssigkeit,  wie  in 
einer  omgeatOrxten  Flasche,  ihre  T.age  und  der  matte  Schall  eraobien 
dann  an  der  SpitsCi  der  helle  an  der  Basis. 

Ueber  licarcerati*  ntenui  dureA  das  wahre  Darmdivertikel  schrieb 
Prof.  W.  Grober  (Peleraborger  med.  Zeitachrift  1.  Jahrg.  %  Heft  1861. 
—  Med.  cbir.  Monatahefte  JSnner  1862)  eine  aof  eigene  Beobacblong 
ond  aof  20  Fllle  aoa  der  Literator  gegründete  Abhandlang,  an  deren 
Scbloaae  er  naebalebende  Potgarongea  hervorhebt:  I)  Die  Inoaroeralion 
des  Darmea  dorch  daa  wahre  Divartikel  tat  nicht  diagnoalicirbar.  —  2) 
Auch  bei  fealatehender  Diagnoae  wSre  nach  der  Laparotomie  die  Ldsong 
der  Einaehnflmng  bei  angewaehaenem  Divertikel  kaom  möglich.  —  In 
dem  von  &  beachriebeneo  Falle  bitte  jedoch  die  LÖaong  der  Schlinge 
nach  Poaction  der  Ampolle  leicht  geachehen  können.  —  3)  Daa  incar- 
cerirende  Dnrmdivertikel  hatte  eine  Unge  von  l^S^«-?^  ond  ging  vom 
Üenrn  ]<5^— von  deaaen  Binaenkung  ina  Kolon  ab,  —  4)  Daa 
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incarcerirle  Darmsluck  gehörte  stets  dem  lleum  an,  und  war  1'  5'^ — 8'  9" 
lang. 

Ein  neueH  Operalionsncrfähren  zur  nadikaUur  freier  RfmiSB  ver- 
öffentlicht J,  J.  Chisholm,  Prof.  der  »  hir.  am  med.  Colleg.  in  Süd- 
Carolina  (Oesipr.  Zeitschrift  für  prakl.  Heilkd.  1801  N.  40  Beil.).  Das- 
selbe ist  eigentlich  eine  Modification  der  Metbode  von  Dr.  Wood  in 
LoodoOi  und  besteht  in  Folgendem: 

Das  Scrotam  wkd  mit  dem  Fiager,  der  xuglejeli  als  eins^  Laiter  fflr  4ie 

Nadel  dient,  in  den  Leislencanal  invaginirl  und  eine  stark  gekrOmmle,  in  einem 
Handgriffe  festÄlecken Je,  iiiif  einen»  Siüicrdrahl  versehene  Nadel  durch  die  Spitze 
des  eingeschobenen  Scrolumlheilcs  durchgestochen.  Sie  durchdringt  den  innern 
Schenkel  des  Baijchrin2:es  und  erscheinl  an  den  äussern  Baiiclideckcn,  wo  ein 
Ende  des  Drahtes  aufgezogen  wird.  Die  Nadels|)it/e  wird  hierauf  zurückgefQbrt, 
fvrtcliwindel  abennsls  Id  dem  Caiial  und  erbift  «un  eioe  aodac«  fUcblnng,  hniver 
noch  im  Serolum  und  auf  dam  Piager  gafOiirl,  Iftast  mSQ  die  Nadel  den  iuaaafcn 
Pfeiler  des  Ringes  nahe  dem  Poupart'schen  Bande  dorebdringen,  indem  man  die 
Haut  der  Bauchdecken  in  die  Höhe  licbi;  durch  Verschieben  derselben  gelangt  die  ' 
Spitze  in  die  früfiere  kleine  Stichwunde.  Ist  so  !  iriM  das  andere  Ende  des  Fadens 
gefasst,  so  wird  die  Nadel  frei  durch  dns  Scrotuiii  7»irrirkgobrachi.  Per  Finger 
wird  nun  aas  dem  Canale  enlferni»  und  die  beiden  Draiacnden,  in  eine  Schlinge 
susammengezogeoi  zerfichneidea  das  Zellgewebe  bis  zu  den  Scbankalo,  «elehe  aia 
fest  sosammenbaltan.  FQhlt  man,  dass  dar  Ring  fesigescblosaaii  iat,  so  siebt  man 
den  suaammaogedrebten  Drabi  feat  nacb  auswArts  und  sclmaidet  ihn  möglichst 
knapp  an  der  Haut  ab»  ao  dass  wenn  der  Zug  an  den  Bauchdecken  au  (hört  und 
dieselben  in  ihre  normale  I.agc  zuröckgleilen,  sich  die  Enden  der  kleinen  silber- 
nen Srhlin^p  vollküninien  vorsleckcn.  Da^^  Scrolnm  ist  in  seine  Abhängige  Hiehlung 
berabgesunktn.  Die  zwei  kleinen  StithwutMien  am  bcrotiim  und  an  den  Bauch- 
decken  heilen  innerhalb  einiger  Siuodeo  und  der  Silberdraht  iül  liermeUsck  ein- 
geklemmt. Naeh  der  Oparatioii  tritt  sidst  eina  missige  EalsOndung  ohne  veilera 
Gefahren  ein.  ^  Patient  bleibt  4— ö  Tag»  im  Bette  und  arhilt  schon  frOhar. 
Opium,  um  den  Stuhl  lu  relardiran.  Ist  das  EnUOndungsstadium  f  orOber,  so  gibt 
man  ein  I'urgans.  Oer  Kranke  kann  das  Bett  verlassen  und  in  einigen  Tagen  sei* 
ner  Beschäftigung  obliegen.  —  Rin  wichtiger  Punkt  ffir  den  gun^ii^ren  Rrfolg  der 
Operation  ist  :  dass  die  Schl/nge  die  Schenkel  des  Lcistenringes  so  nahe  als  mög- 
lich an  ihren  Anbalispunktcn  am  Hecken  umrassl,  weil  («ie  sonst  nicht  einander 
geo&herl  werden  können,  der  Hing  otlen  bleibt  und  so  da:»  itebulial  ein  negatives 
wftra. 

Die  Vortheile  dieser  Methode  sind :  Der  Kranke  muss  nicht  wie 
bei  dem  Verfahren  W  nod  .s  und  W  n  l  z  e  r 's  'i — 4  Wochen  atit  dem 
liücken  liegen.  Es  ist  keine  heflijie  Knl/ündiing  zu  fürchten.  Da»  fer- 
nere Traden  eines  biuchhandes  ist  nicht  mehr  nnlhwemliLr.  Pie  Ope- 
ration ist  t)ei  Hernien  jeder  Art  anwendbar.  Ist  der  Bruch  gross,  die  Bruch- 
pforte weit,  so  können  mehrere  Nähte  durch  dicscihe  Einsticbsöffnnng; 
im  Hodensacke  und  in  den  Bauchdecken  gemacht  werden.  Nach  (  l?. 
wirkt  der  Silberfaden  nicht  als  fremder  Körper  (Versuche  von  Sims, 
Simpsoiv  MoKöt)  und  kann  der  Ürahl  für  alle  Zeil  «ingebettet  bleibeo. 
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Bei  Be/iand/uiig  der  .lluiitilaruifistei  durc/i  Actzmillcl  entspricht  nach 
Diday  in  Lyon  (Pr.  mud.  beige,  18G1  Nr.  37. —  Med.  chir.  Monatshefte 
Jäoner  186*2)  keines  der  letzteren  allen  Anforderungen  so  gut  als  die 
Chlorzinkpasta.  Man  bereitet  sich  ein  kaustisches  Haarseil,  indem  man 
einen  Kaden  mit  Chlorzinkpasta  überzieht,  (*  r^sprecheml  Her  Länge  unti 
dem  Durchmesser  der  Fistel.)  und  dann  die  Pasta  trocknen  lä&st.  Mit 
teisi  einer  geöhrten  Sonde  zieht  man  dann  einen  Faden  durch  die 
Fistel,  bindet  das  Haarseil  daran  und  zieht  es  in  rlio  Fistel  ein.  Je 
nach  dem  gewünschten  Grade  der  Actzwirkung  lusst  man  es  1 — 2  Sttin» 
den  liegen  und  zieht  es  dann  aus.  Ausser  dem  Reinhalten  der  Theile 
ist  keine  Naobbehandlung  und  kaiii  Verband  nöthig.  Alles  geht  nach 
der  Aelztiog  von  selbst,  und  wenn  auch  die  Heilung  bei  zu  starkam 
Aatiao  lange  aof  sieb  wartan  l&aat,  so  4riU  sie  doch  unfehlbar  ein. 

Dr*  däumteikr. 

Pbysiotoji^  Hod  Palboiogie  der  Harnorgine  und  mäinlieben 

GeseUeeklswerkzeuge. 

DasB  sieb  aacb  die  NgtWMUiTMl  a»  der  Bfightldicp  Knik-* 

Mt  MAttiigen  HOmieitf  beweist  ei«e  BeobaobUing  von  II  et  tan  bei  mar 
(Wflrsborg.  aied.  Zeitsah.,  1861  &  ond6*  HeA),  dar  bei  eiiiaai  an  dieser 
Rrankbeil  Yerslotbanen  jongao  Manna  neben  der  granolösan  Enlartnng 
beider  Nieren  in»  2.  Grade,  aoob  die  Nebennieren  Sbnlicb  erkrankt  fand. 
Sie  waren  dieker  ond  fester  als  sonst;  die  aoljgeaebnitteDe  Harksobstanz 
-  blasa  granröthlicb,  viel  breiter,  detber  anxolQblan  ond  schwer  so  ver- 
zupfeo;  von  einem  centralen  Gefasse  oder  einer  Höhle  war  keine  Spur 
vorhanden.  Ein  festes  gefassarmes  Gewebe  war  an  die  Stelle  des  sonst 
so  zarten,  leicht  zerniessenden  Marks  getreten  und  halte  wahrscheinlich 
die  ÜblUeiaiion  der  (icfiisse  beding!.  Mikroskopisch  zeigten  sich  die 
normalen,  flachen.  kernhaUigcn,  mit  spitzen  Fortsätzen  versehenen  Zeilen 
der  Marksubstanz  unter  den  *unregelmassig  rundlichen,  granulirten  Ker- 
nen mit  freien  Fellmolekölen  dos  Kxsuilciles  verhoriron.  Die  Hinden- 
suhstanz  war  ruciit  verändert.  —  Üass  die  Nebennieren  an  M.  Hrighlii 
tli!t!lii(;linK'n  k  mnen,  hält  M.  hiernach  für  um  so  wahrscheinlicher,  als 
er  SIC  am  Ii  liei  einer  durch  7  Jahre  nn  rhronischem  M.  Brightii  lei- 
denden h  rau,  hei  der  die  Nieren  atrophisch  waren,  ettaofaUs  ganz  atro- 
pbtrt  fand. 

Beza  glich  des  Diabetes  mellitus  legt  Mariane  Semmola 
(Gaz.  mdd.  iÖOl  Sept.  —  Revue  d.  Wiener  Med.- Halle  18()1.  Dezb.)  der 
franz5si.schen  Akademie  nachstehende,  weiter  zu  prfifende  SStze  ver. 
I.  iüoa  vorübergebande  Glfkosorie  köraoit  in  gewiaaen  Braatkrankbeileo 
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während  eines  plötzlichen  Einlritles  von  schweren  Respirationsbewegiin- 
gen  vor.  Chronische  Dyspnoe  veranlusst  keine  Glykosurie.  2.  Glykosurie 
im  Verlanf  einer  LeberafTeclion  ist  sehr  zweifelhaft.  3  Glykosurie  von 
Krankheiten  des  Magens  und  der  Mesenlerialdrusen  ist  ziemlich  häufig, 
erilspringt  aber  stets  aus  Slärkmehl-  und  Zuckergehalt  der  Nahrungs- 
stolTo  ijrnl  lieill  rasrli  bei  Stickstoflnahrung.  4.  Die  (jlykosui  ie.  welche 
NiTvenkrnnli fieüen  IcL-Ieifet,  ist  eine  doppelle;  die  hei  ccru ulsivischen 
AlTectionen  auflretendo  ijängt  von  der  durch  die  Neurose  beiiinglen  He- 
spirationssförunp  ab  und  ist  daher  bloss  kurz  dauernd,  die  mit  orsrani- 
schen  Gehirnstörungen  zusammenfallende  ist  andauernd  und  muss  als 
Wirkung  einer  auf  den  4.  Ventrikel  hervorgerufenen  lErregung  angese- 
hen werden.  5.  Leber*  and  Lungenkrankheiten  sind  niemals  der  Aus* 
gangsponct  eines  wahren  Diabetes.  6.  Eine  Congeation  der  Wandungen 
des  Ventrikels  ist  die  anatoroiscbe  Bedingung  eines  wahren  Diabetes. 
7.  Es  ist  möglich«  dass  andere  anatoroiscbe  Störungen  die  glykogene 
Erregung  verursachen.  8.  Alle  Symptome  des  Diabetes  sind  Nervenstö- 
rangen,  die  functionelle  Anomalien  darstellen,  welche  von  einander  nn- 
abbSngig  sind  jind  von  dem  snocassiven  Ergriffen  werden  varsohiedaner 
Punota  des  Narvencentroms  abhftngen.  9.  Die  Abmagernng  dar  Diaba- 
Uaaban  ist  glaiehfalls  ein  nervöses  Symptom.  10.  Wenn  Diabeliso&e  nioht 
durch  Tobarkolosa  sterben,  so  Ifibran  gewöhnlibh  nervöse  Katastrophen 
den  Tod  herbei.  11.  Dia  Ursache  das  Diabetes  sind  in  erster  Linie  mo- 
ralische, Kommer  und  Schrecken.  12  Dia  Blektrisstwn  des  Vegas  durch 
den  dtreotan  und  intermitUrenden  Strom  bringt  constant  eine  betriebt- 
lieha  Varmtndening  derZuekeraosscheidnng  nnd  hftnfig  auch  eine  bamerk- 
licha  Abnahme  der  Urinmenge  hervor.  13-*  Die'  Wirkungen  der  Elektrid* 
Iii  sind  meist  vorflbergehend,  dauern  gewöhnlich  nur  5  bis  6  Stenden. 
14.  Doch  gibt  es  Fillle,  in  denen  sie  anhalten  und  eine  wahre  Heilung 
darstellen.  15.  Die  Dauer  der  Wirkung  ISsat  einen  Scbluss  daröher  sn, 
ob  der  Diabetes  auf  einer  idiopathischen  Neurose  4>ernhe  oder  von  efaier 
organischen  Gehimslörung  abbSnge.  16.  Zeigt  die  Elektrotherapie,  dass 
bereits  materielle  Störungen  vorliegen,  so  muss  ihre  Anwendung  unter- 
brochen und  darf  nur  alle  10  Tage  wiederholt  werden,  um  die  durch 
resolvirende  Melhodi  ti  eU\a  herbeigeführte  Besserung  zu  constatiren  und 
den  Moment  zu  h«  bltninienj  in  welchem  die  elektrische  Modication  die 
Basis  der  Behundlung  werden  kann.  17.  Während  der  Unterbrechung 
der  Elektrotherapie  ist  die  beste  Behandlung  die  Hervorrufung  von  Schweis- 
scn  durch  Kinvvickelung  in  nasse  Tucher,  uefolgt  von  Begendouchen 
und  der  Gymnastik.  Zu  gleicher  Zeit  werden  grosse  Dosen  von  Leber- 
thran  gegeben.  18.  Tritt  die  elektrische  Behandlung  ein,  so  werden 
zu  gleicher  Zeit  kalte  Pouchen  und  das  schwefelsaure  Sirycboin  stei- 
gender Dose  von  circa  Vse^Vs         t&glioh  angewendet. 
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EiM  neue  Methode  der  ZuckerhesUmnning  im  diabetischen  Harn  und 
«war  durch  den  l'tjrlu^L  an  Dic/Uigkeil  nach  Utr  lui/iruni^r   gibi  W.  Ro-  . 
berts  an.   Er  Tanii  nämlicb,  dass  das  spec  Gewiulu  düs  d  iabetiachun 
Harns  nach  der  Gährung  von  1030—1050  bis  auf  1000-1002,  ja  bis. 
auf  HKH)  herabsinkl,    welcher  Verlusl  (iure!)  ^[io  in  Folge   der  Giihrung 
Zü  Sirinde 'gekommene  l  mtiildung  des  Zuckers  /u  Alkohol  etc.  entstand. 
Da  nun  die  Verringerung   iler  Dichtigkeit   im    gleichen  Verhäilnisse  ate- 
ben  mass  mit  der  Menge  des  durch  die  Gabrung  verbrauchten  Zuckers, 
so   gibt   dies,  vorausizeselzt ,    dass  sii  h    üe   uhri«ren  Harnbestandtheile 
gleich  bleiben  oder  (Joch  gleichmassig  verandern,  ein  sicheres  Mittel  zur 
/'^nckerbestimmang.  H.  bestimmte  nun  den  Zuckergehalt  des  Harns  nach  ^ 
der  F  e  h  1  i  n  g'schen  Metbode,  mass  die  Dichtigkeit  desselben  mit  dem 
A^romeler  vor  und   nach  einer  I2r-14  stQndigen  GSbrang  und  fand, 
dass,  wenn  der  Zucker  nach  der  quantitativen  B^limmong  7*69  betrug, 
die  Dichtigkeit  des  Flarns  bei  60^  F.  vor  der  Gährung  ==  D  —  1038'(>0 
end  nach  deiMiben  D'  ; z  1005*92,  somit  der  Dicbtigkeitsverlust  D — 
ZI  32*68  ausmachte.  Es  war  somit  das  Verhältniss  zwischen  dem  Dicbtig- 
kMl8v«rlo8l«  und  dea  Prooaalan  des  Zucken.  =  32*68: 7*09  oder  1 : 0'235^ 
ao  daas  der  DkhtigkeitsTerlüsC  mit  dam  CoSflicieDteo  0*235  mnltiplicirt, 
dia  Zackarmaage  io  100  Tbailao  Urin  argibt;  Z  =  (D— DO  X  0-235. 

Solare  zahlraicha  Eiparimanla  fiiirtan  dao  CodfliciantaD  auf  0-28. 
Dia  Bfathodar  dia  Dach  xahlraieheii  Veraoohcn  aahr  ganan  lain  aoll, 
wird  in  lolgandar  Waise  aosgafahrl :  toerst  wird  das  spao»  Gewicht  bai 
dar  gawdholicban  Tamperalnr  aafgeDOmroan  |  sodann  3^4  ünsaii  Urin 
in  ainar  12  Unsen  ballenden  Flasche  mit  einem  haseinnssgrosaen  Stftok 
Hefa  gesehflltatt  nnd  dia  Piasoha  durah  ein«  GIas|>lalta  oder  einen  Kork« 
atdpeal  talcht  gesehlossen.  Nach  18  Stoaden,  wenn  die  Gihroog  been* 
deC  ist,  wird  die  Flasche  genau  versidpselt  nnd  in  die  Rrankanzimmar- 
temperator  gebfaeht,  nm  sie  aof  den  Wftrmegrad  sinken  sn  lassen,  den 
sie  tiei  der  ersten  Messung  halte.  Der  UrHi  kürt  sich  indess  in  5^6 
Stunden,  wird  dann  in  ein  geeignetes  Gefass  gegossen  und  das  spec. 
Gewicht  bestimmt.  Die  Grösse  des  Dichtigkeitsverlustes  ist  so  bestimmt 
uiul  folirrriUe  einfache  l^cgel  driickl  Jas  Resukat  der  Analyse  aus:  Jeder 
Grad  Dichtigkeilsvei  iusi  zeigt  einen  (jraa  Zucker  auf  eine  Crize  L  rin  an. 
Es  beträgt  somit  in  dem  oben  engeführten  Beispiele  die  Zuckermeoge 
aof  die  Unze  32'(>8  Gr.,  oder  053  6  Gr.  auf  die  Pinta. 

Die  [Vf'tlitis,  d.  A.  die  Entzündung  der  harnkiiendcn  Organe,  der 
Sitrr)thririii\  des  Siiirntnckcns  und  der  Harnleiter  ist  nach  Oppolzer 
(Ali^-.  Wiener  [iieii.  Zciiung  1801  Nr.  32,  33,  34,  35,  36)  eine  nirht  gar 
seltene  Kranklieit  ;  sie  enl,st*'ht  wie  der  Katarrh  auf  anderer»  Scfileim- 
baoten  häufig  in  Folge  von  Erk&Uong  und  könnte  schlechtweg  Catarrhus 
TianuD  oriniteraram  genainus  genannt  werden,   Aoob  Trauioeq  und  aUa 
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scharfen  Stoffe:  Kanthariden,  Soilla»  Cobcben«' TarpentUnÖl  eto.  kfonen 
die  Krankheit  veranlasseD.  Unaehe  lind  auch  Harosl^e,  Pyelitis  ealeoloM, 
fälschlich  auch  arlhrilica  genannt  Die  h&ufigste  Oliaebe  der  Pjrelilis  iit 

aber  die  Slauunt?  des  Harns  in  den  Harnwegen  in  Folge  eines  mechani- 
schen Hinckiriisses  seinei'  LütleeruDg.    Sie  wird  meistens    bei  M&nnera 
als  Folgezustaiid  von  Harnröhrenstricturen  und  Ver^rosserung  der  Pro- 
stata, aber  auch  bei  Frauen  in  Folge  von  allerlei  die  Ureteren  compnaiiren- 
den  Unlerleibsf^eschwölsten  als:  Carcinom,  Cystovarien  und  selbst  bei 
schwangerem   Uterus  beobachtet,   in   welchen  Fällen  es  entweder  zur 
Biasenniere  oder,  und  diess  meistens,  zur  Pyelitis  und  Ne[)hrilis  mit  Ab- 
scessbildung  kommt.    Die  llarnui  >:c  sind  dabei  von  einer  trüben  j)uri- 
formori  Masse  i'rfüUt,  die  entweder  mil  jimIi  r  llariu-ntleerung  zum  Theile 
abgeht,  oder  wenn  gleichzeitig  das  Lumen  des  belretlenden  Ureter  durch 
die  Geschwulst  aufgehoben  ist,  zurfickbehalten  wird,    in  dieser  Zeit  kann 
ein  ganz  normaler  Harn  entleert  werden,  wenn  die  andere  Niere  gesund 
geblieben  ist.    Solche  Hindernisse  der  ITnrnausfuhr  können  auch  durch 
fremde  Körper  aller  Art:  Schleiinpfröpfe,  Parasiten,  Carcinome,  Tuberkel 
eto.  feranlaaat  werden.   Coneecativ  gesellt  sich  die  Pyelilia  zu  allen  Er- 
krankungen des  Nierenparenchyms.    Auch  in  dem  sogenannten  typhösen 
Sladiom  der  Cholera  bat  0.  die  Pyelitis  beobaobtel.    Beim  Skorbut 
kommt  dne  eigenChamliobe  Pyelitis  baeroorrhagiea  vor,  die  mit  Bloton- 
gen,  Fleberbewegoagen  and  Lendentohmerten  einbergebt.   Endlicb  kann 
aoeh  die  Pyelitis  doreh  Weilerverbreilong  des'catarrbalisoheo  Zoslandes 
von  der  Blase,  der  Urethra  (Tripper)  ood  blenorrbolscben  Vagina  veran- 
lasst werden*  —  Es  enisleben  endlich  PyeUtiden  such  anf  melastatlscbem 
Wege,  so  nach  Typhös,  wenn  fremdarUge  Slölfe .  durch  die  Nieren  ans 
dem  Organismus  geschafft  werden  sollen*  Solehe  Kranke  erholen  sieb 
langsam  und  man  findet  membranarlige,  doch  meistens  rdbrige  Gebilde 
im  Urin»    Aebnlioben  kann  auch  bei  Pneomonien,  PoerperalprooesseOy 
Searlatina  xur  Zeit  der  Abschuppung,  bei  chirurgischen  Operationen  etc* 
'  beobaobtel  werden.   Die  Krankheit  oharakterisirt  sieb  durch  die  Bo- 
scIiafliMiheil  des  Urins,  der  je  nach  dem  Grade  und  Stadfom  der  Krank- 
heit mehr  oder  weniger  Eiler,  Nierenbecken-  und  Urethra-Epithel,  man- 
chesmal auch  etwas  Blut  enlhidt ,   dabei  aber  sauer  reagirt.    Sonst  ist 
der  Haia  niclil  wesentlich  geändert:  nur   beim  Üebcrpjange  der  tuiUun- 
gnng  auf  das  Nierenparenchym  ist  der  HarnslofT  und  die  Harnsaure  ver- 
mmdert.    Beim  üebergreifen  des  Processen  auf  die  Blase  tritt  die  alka- 
lische HeHction  des  Harns  ein .   wobei  sich  die  Eiteroiassen  in  einen  lA" 
hen,  laden/iehüfiden,  durchsichtigen  Klumpmi  umwandeln.    Die  acut  ver- 
laufende Pyeüti?  hei  Typhus  gehl  meistens  in  (jenesünur  über,  doch  föh» 
ren  manche^mai  auch  solche  Kalle  durch  Uraemie  7un)  iode.    Geht  die 
Kranlibeit  in  die  chrooisehe  kotm  über»  ao  kann  auch  hei  Aeodeniog 
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slmmtlicber  LebensverbSKnisse,  bei  Be8eitigun<;  der  oausaicn  Verhuttnisse, 
Genesung  eintreten.]  Mancbesmai  kann  es  selbst  in  den  ongunsligsten  Füllen 
zu  einem  günstigen  Auswej:^  kommen,  so  zur  excenlrischen  Atrophie  der 
Niere  und  zur  Bildung  eines  von  einer  h8uti«*en  Hülle  begrenzten  Eiter- 
sackes, der  bei  Loslösung  dos  den  Ureter  obturirendcn  Blut-  oder  Scbleim- 
pfropfes  sich  entleerep  kann.  Doch  kann  es  zur  abermaligen  Ansammlung 
von  Eiter  und  nachheriger  Erschöpfung,  oder  zur  Anlülhimg  und  Durchbruch 
in  andere  ürLranc  kommen.  Dann  und  wann  kommt  es  zur  Verfettung  und 
Verkreidung  im  Abscesse  und  auf  diese  Weise,  so  lange  die  andere  Niere 
gesund  ist,  zu  relativer  Genesunrr,  —  Die  I'rognosc  richlel  s\ch  nach  der 
Ursache,  nach  dem  (irade  der  Krankheit  und  den  Veränderungen,  die  die- 
selbe bereits  in  der  Niere  und  der  Umgebung  veranlasst  hat.  —  Die  The- 
rspie  bat  zunScbst  die  Beseitigung  der  Ursache  zu  bewirken ;  gelingt 
diess,  80  kann  seibat  bei  lang  bestehenden  Fallen  und  urämischen  Er- 
scbeinungen  Genasmig  eiotreten.  Liagt  die  Ursache  der  Krankheit  in 
raixandao  Medikamenten,  so  reicht  man  milde  Getränke,  bei  Kantbariden 
am  besten  Campber  (8  Gr.)  in  einer  Emolsion.  lat  bei  der  acoten  Pya^ 
litis  Fieber  logegen»  so  wird  der  Kranke  im  Belle  bei  atrenger  DÜt  ge- 
hahao,  and  demaelben  EmolaioDen  lom  GeIrSnke  gereieht.  Erst  wann  - 
das  Fieber  nachgelassen  bat,  kann  der  Patient  etwas  Gemüse»  leicbCe 
llfleb  ond  Fleischspeisen  bekommen.  Bei  heftigen  SchmVaen  ktaen 
Blotentleeningen,  bei  Erkftitnng  leichte  Diapboralioa  angexeigt  sein.  Bei 
fieberiösem  Zustande  können  die  Schmersen  durch  lanwarme  B&der, 
Dampf-  ond  Doooheblder  beklmpR  werden.  Bei  der  ebronisoben  Pyelilia 
iat  m  aehen,  ob  der  Biter  freien  Abflnss  hat;  istdiesa  der  Fall,  ao  werden 
adatringirende  aostrocknende  Mittel,  Kalkwasaer  (1  Ldffel  in  einem  Glas 
Milch),  Uva  oral,  Tannin,  Ext.  Ralanhiae,  Liquor  Campeebianns  etc.;  bei 
aiarkscbleimiger  Secretion  Carbonale,  kohleosaofes  Natron,  Biliner  und 
Selterser  Wasser,  die  Mineralquellen  von  Karlsbad  und  Vicby  verordnet; 
Balsaroica  sind  u'egenangezeigt.  Kommt  es  z.  [i.  bei  Pyelitis  oalcolosa  sor 
Abscessbildung,  so  kann  die  Krollauiis;  desselben  angezeigt  sein. 

Die  Behandlung  calfiiser  Stfikturen  durch  den  /fussfnn  ffurnröh- 
retthchniU  bespricht  unter  Mitiheilung  von  ti  einschlägigen  Fallen  Prof. 
Bryk  m  Krakau  fOesfr.  Zeitach.  f.  prakf.  Heilk.  18(jl.  37  —  44).  Mit 
Ausnahme  eines  34  Jahre  alten  Kranken  lialten  alle  andern  das  dO.  Le- 
bensjahr bereits  fiberschrillen.  Die  TripperaflecJion  war  in  zwei  Kallca 
10,  in  licn  anderen  '20  -IUI  J  ihre  voran;>'e^angen.  Der  Ztiilrnfini,  inner- 
halb dessen  seil  der  Trippererkrarikuni;  die  Kols^nn  einer  hochgradigen 
Stenose  des  Canals,  Urinabscesse,  HarninHItrationen  etc.  zum  Vorschuin 
kame0|  fiel  verschieden  aus  ;  in  einem  Falle  erschienen  dieselben  schon 
nach  5,  in  2  anderen  nach  10 — 11  Jahren,  in  2  Fällen  vergingen  20, 
in  flineiii  anderen  30  Jahre,  bis  es  zom  Dnrcbbmcb  der  Hamrobra  ge* 
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kflSHiMn  war.  Simmtliolie  Pille  gehörten  callAeeo,  meiateiii  nil  Mtge- 
breiieler  Degeneration  der  Urethra  nnd  deren  Ümgebang  complieirfen 
Slrictoren  an,  davon  iwei  eowohl  f&r  den  Harn  als  fdr  die  Inatnunenle^ 
iwei  bloss  für  den  Urin  perneabel  waren,  swei  weder  Urin  noeh  Sonden 
dsrcbpassiren  lieesen.  in  einer  Beobacbiong  waren  twei  Stricforen  vor- 
handen» ntffllich  eine  im  spoogidsen,  die  andere  im  blotigen  Tbeile  der 
Urethra,  in  den  anderen  bescbrinkte  sich  die  Slrietarbädong  aof  den 
nnterslen  Theil  der  Portio  apoogtosa  nnd  den^  Bnlbos.  Die  LInge  der 
Verengerung  betreffend,  fand  sieb  in  xwei  PBIleo  eine  Aosdehnnng  von 
3^,  In  einem  Falle  1 X",  in  einem  anderen  war  die  Urethra  am  Bolbns 
und  fan  Anfange  der  Port,  membr.  Vs"  '^"g  vollsUndig  Terwaohaen,  ein 
Fall  war  durch  die  Stenosirung  mittelst  einer  klappanfOrmigeo  Hervor- 
treibung  der  Schleimhaut,  ein  zweiter  durch  eine  innere  riogfOrmige  cal- 
löse  Wulst  ausgezeichnet.  Weiter  wurde  bei  2  Strictaren  Hydrocele  nnd 
Induratiüu  des  Testikels,  bei  zweien  Prostatahypertropbie,  und  bei  einer 
urinnische  Erscheinungen  beohachlet.  Zaialli<:e  Complicationen  waren 
2aial  angeborene  Enge  der  äusseren  Harnruhrenmundung  und  einmal 
ein  solcher  Weg  im  spongiösen  Theil  der  Harnröhre.  Die  Ürelhrüloniie 
wurde  in  2  Fällen  bei  acuter  Urininfillralion,  in  den  übrigen  bei  Slric- 
turen  mit  FisicllMldung  und  Degeneraiion  des  Scrolura  unt]  [)ü[nnies 
vollzogen,  darunter  waren  seit  der  Slriclur  der  Urethra  bis  zum  Zeil- 
puncle  der  Operation  in  zwei  Fällen  1,  in  einem  5,  in  einem  17  Jahre 
verflossen  Die  Genesung  erfolgte  zwischen  40 — 90  Tagen  nach  vorge- 
nommener Opera  lion  und  nahm  im  Mittel  einen  Zeitraum  von  U  Wochen 
in  Anspruch.  In  4  Fällen  wurde  vollkommene  Yernarbung  der  Wunde 
'  mit  Erhallung  der  Permeabilität  des  Canals  erxielt,  in  2  Fällen  blieb 
eine  Dammflsiel  zurQck.  Die  Spaltung  der  Urethra  geschah  hei  Stricturem 
welche  lür  Sonden  permeabel  waren,  eotweder  naoh  vorläufiger  Bloss« 
lagoog  und  Eröffoong  des  Canals  hinter  der  Verengemng,  sodann  Tran* 
mmg  der  Narbenmassen  von  hinten  na«h  vorne,  oder  durch  directa  In- 
clsioo  der  um  die  Hanirohre  befindlichen  Narbengewebe  nnd  Bloaalagmig 
der  im  Canale  befiodUchen  Rinnsonde,  Bei  nieht  permeablen  Slrictoren 
handelte  es  sich  haoptslohlich  nm  die  Auffindnng  der  Portio  poslpn- 
biea  des  Canals ;  in  einem  Falle  glitt  die  Son.de  nach  Dorcbschneidong 
der  am  Sorotum  und  Damme  befindlichen  Callositifen  ungehindert  bis 
in  die  Blase  fort,  es  genflgte  ein  Debridement,  om  die  vorher  dorch 
Narbenmassen  comprimirte  Harnrdbre  wieder  durchgängig  zu  machen. 
In  einem  Falle  gelangte  man  dnrch  die  Fiatelgänge  an  dem  hinler  der 
Strietor  befindlichen  Aatheil  der  erweiterten  Harnröhre,  nnd  in  einem 
Falle  endlich  durch  vorsichtige  Trennung  der  in  der  Hittellinie  und  neben 
dem  Rectum  liegenden  callösen  Gewebe.  Die  2  letzten  Beobachtungen 
liesfeo  sich  in  jenen  Fällen  operativ  verwertben,  in  denen  man  2u  dem 
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bliiligMi  Bamröbreocanal  weder  durch  Sondirao  dar  for  dar  VereDgannig 
galaganan  Stelle,  noch  vor  den  Fisteigängen  und  dem  Damme  aas  gelan- 
gan  kam».  In  solchen  K&llen  dOrfle  eine  onlar  dem  Schutze  des  in  daa 
Raotom  eingefübrien  Fingara  aosgeföbrto  voraicbliga  «Soboittfubrong  in 
dar  Mittailinia  des  Perioaeums,  wobei  man  sich  mehr  gegen  das  RecttiiD 
ala  gagan  dan  Band  des  ScLambogaoa  bftll,  die  Eröffnung  der  Urathra 
hmidI».  arlaidilani.  —  Bei  dar  Nacbbahandlongaind  baacodara  3  Momaiita 
liervonaheban :  Dia  Eiofflbrang  daa  Katbatara,  dia  Babaodtai^  daa  Bla* 
aaaJKalarrha,  and  dia  nacb  dar  Oparation  atdrand  auf  dan  Haiinngavorgang 
eiDwirbaiidan  EinfillaM.  Dia  Einfdbrung  daa  Kalhalara  ial  nacb  toIIso* 
ganar  Uralbrolomia  anlacbiadan  oolb wandig,  damit  doreb  Abbaltong  des 
Urios  von  dar  Waodflicba  dar  Sklaroaa  ond  Vardicblong  dar  WuodrAn- 
dar  und  dar  Urininfiltration  aolgagangaarbaitat  warda.  Anab  wird  bia* 
dorcb  aina  notbwandige  fortgeaalzta  Dilatation  arsialt«  Wla  langa  dar 
Katbatar  liagan  bleiben  soll,  hingt  von  dar  Sanaibililit  dar  Uralbra  ab. 
Ein  Krankar  vertrug  den  Katbatar  volle  8  Wochao^  wihrand  bei  andern 
der  bafliga  Blaaankatarrh  vorarat  bakimpfl  werden  moaata.  Zur  Di- 
latation eignen  aicb  am  beatan  alaatisoba  Katheter.  Oer  Blaaankatarrb, 
der  ateta  bald,  oder,  wo  der  Katheter  nicht  verlragen  wir.i,  gleich  naeh 
der  Operation  behandelt  werden  muss,  wird  am  besten  darch  die  Bla« 
sendouche  und  Infiltrationen  von  Tanninlösting,  die  sehr  gut  vertragen 
werden,  bekämpfl,  die  län<^er  fortgesetzt  werden  müssen.  Scliwn  he  Tan- 
ninlösunsren  (  l  Dr.  auf  1  Pfund  und  davon  2  Lsslöftel  und  ailiuäli^  slei- 
pend  Olli  lauwarmem  Wasser  vermischt  und  mittels  eines  gefüllten  Irriga- 
teurs  in  die  Blase  eingespritzt)  enftprechen  vollkommen  dem  Zwecke.  In- 
jetiicjiieii  von  Sulf.  zinc.  sind  zu  verwerfen.  Störende  KinnOsse  während  der 
Nachbehandlung  waren  Erysipel  nnd  Fistelgänge.  Letztere  müssen^  in  so- 
fern sie  mit  der  Urethra  zusammeobängeo ,  bald  und  vollkommea  ge- 
spalten werden. 

Bei  einem  mit  AtfCslc  d^r  Uarnröbre  behaßcten  Neugeborenen  führte 
Gastl  in  Letovic  (Ailg.  Wiener  med.  Zeitung  ISGl  39)  durch  den,  von 
einem  Cbirorgan  bereits  gemachten  Einschnitt  an  der  Glans  penis  einen 
scharf  zogespitxtan ,  nach  Art  eines  Katheters  gekrümmten  Eisendraht 
dorcb  die  Pars  cavemosa  und  als  derselbe  plötzlich  in  die  Blase  schlüpfte* 
nahm  er  denaaltMO  heraoa,  feilte  ihn  stumpf  und  führte  ihn  abermals  ein. 
Sofort  konnten  mitlalat  einea  feinen  Kindererkalbetcra  einige  Tropfen 
bioligaa  Hama  aotlaart  werden.  Um  dia  üabarfalutnng  dea  naogebildatan 
Hamcanala  so  anialant  wurde  ein  Bleidrabt  aingaftthri,  nnd  auf  dieaa 
Waiaa  nacb  8  Tagen  vollalindiga  lleilong  bewirkt. 

Sfionkuu  Austreibung  «aea  freMdCB  Kftrfien  tft»  der  IJrdhni 
beobacbtala  Hann  der  (Med.  Ti«i.  and  Gas.  Oct,  1861  —  Revna  dar 
Wien.  Med.  flalla  1861.  Dac»)  bei  einem  Manna^  dam  beim  Selbatkatba- 
AaaL  Bd.  UUIV.  4 
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terisiren  ein  2Vj{''  langes  Stück  eines  Giitia-Percha-Kathetpr«!  abgebrochen 
und  io  der  Urethra  stecken  gebiiebea  war.  Versunbe.  den  rrem  len  Körper 
herauszuziehen,  misslangen.  Patient  konnte  den  Urin  durch  das  steckende 
Sifick  entleeren  usd'praBiteio  d«nelb«ii  Nacht  uät  dflm  Urin  das  Gutta- 
ptftiMhRolir  baraai.  ür.  PßUm. 


Fkysioio£ie  oad  Paliialogie  der  weibliokea  GescbleebteorgiDe. 

(Gyoaekologieund  Gebortskuode). 

üeber  ein  schra^  verengtes  Becken  mit  Ankylosis  sacro-iUaca 
nebst  Bennerkangea  üher  die  Simon  Ihomas'sche  Ansicht  rucksichl- 
licb  der  Entstehung  dieser  DeformitSt  lieferlo  0  1  s  h  a  u  s  en  (Monatschrifl 
f.  Gebartskde.  19.  Bd.  3.  Hfl.)  eine  lange  interessante  Abhandlung.  Das- 
selbe kam  bei  einer  Frau  von  eut  gebautem  Körper  in  Berlin  vor,  zu 
welcher  0.  wegen  der  iinp't'wuhnlirhen  $cb\v  iLri takelten  als  Consiliarius 
von  Dr.  Böttcher  gerufen  wurde.  Dieselbe  starb  in  Folge  der  ein» 
getretenen  Ruptura  uteri. 

F\ccli"nshrltint!    fiir  Knochen  des  Ueeken&,  das  mit  deo  2  LendcDWirbelii 
nur  21  Loth  wog,  sind  sel)r  gracii ;  die  Schieftieil  desselben  ist  viel  belr&cbl- 
lioher,  als  bei  irgend  einem  der  bisher  baschriebeoeo ,  da  die  Diffsreoz  der  Di- 
atantiaa sacro-eotytoidaaa  hier  bei  kaiaam  Jaltl  bakaQBtan  2"  9"*  beir&gi. 
Oer  liaka  Seitaatheil  das  Kreiiabains  fablt  fast  vollsltodig»  io  Folga  daasan  alaht 
das  Promontorium  weit  links  biolar  dar  Symphysis  osttom  pubis»  mit  ieioem 
Millelpunct  der  liokeo    Linea  arcuata  auf        geofiherl;   die  beiden  Lenden- 
\virb«>l  bilden  eine  Skolir»'?»«  narh  links,  mit  gleich??i(iser  Acbsendrchung  nach  die* 
scr  belle  bin.    Das  Kreuzbein  tial  eine  stark  vun  oben  und  huks  nach  unicn  und 
rechts  gebende  Richtung.   Das  rechte  Darmbein  ist  mit  seiner  ConcaviUl  stark 
DBcb  vom  gerichtet,  das  linke  stabt  um  4*^  steiler  als  das  recbtej:  nod  siebl  nach 
rechts  UDd  ein  waoig  oacb  Moteol  —  De?  lioka  Siltkoorran  ist  sorflckgawicheo, 
io  Folge  dessen  die  Oaßbaog  des  sabr  spiuigao  Scbanbogaos  (voa  69*0  etwas 
dach  links  sieht.  —   Das  lioka  Actabulum  weit  mehr  oacb  voro  gerichtet  als 
das  rechte.   Die  linke  Linea  arcuata  nur  schwach  gebogen,  die  rechte  ziemlich 
stark  pekrGmriit.    Dei-^  aua  5  Wirbeln  bestehende  Krfuzbein  »uffalleod  asiymeirisch, 
indem  der  linke  Seiienilieil  nach  oben       fa-ti  völlig  fehlt,  und  auch  oach  unien 
erbeblich  schmaler  alk  der  rechtsseitige  ist.  —  Dasselbe  ist  sowohl  von  den  Sei- 
tao  bar,  als  tod  obao  oacb  notaa  weoig  aosgeböblt.  —  Dia  Poranina  sacralia 
aolariora  iloks  badeutand  klatnar  als  racbls,  oamaollicb  das  oberste  F.,  walchas  oor 
fSf**  im  Dorebmasiar  bab  wlbreod  das  recbta  V**  mlisi.       OaBselba  gilt  voo  dao 
Poram.  sacralibus  der  bfataro  Kreuzbeinflfiche.   Die  Seiienrfinder  des  Kreuzbeins 
liDlerhalb  der  Syochondr.  sacro  -  iiiaca  auiTallend  verschieden ;    der  rechte  Rand 
nfimiich  <irharfknnh^,  <i("r  linke  ZU  einer  T"  breiten  FISche  von  links  her,  wahr- 
schtuiiab  durch  den  Üruck  der  Gesissmuskeln  abgeplattet.  —    Die  Synostose  des 
lliu-sacral -Gelenkes  ganz  vollkommen,  an  der  obern  FISche  durch  eioeo  flachen, 
v&llig  glalteo  Wulst,  an  der  Vorder-  und  Hinterflache  aber  durch  keine  Spur 
aogedaalac.  Dia  Hdba  das  Gslsokas  aof  baklao  Seitao  1"  5"'.  Der  Koocbaa  Ut 
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fiberoil  ^\aHf  ohne  Spur  einer  Osieophytbildung;  nur  in  der  Kihc  ticr  Spina  posX. 
SQp.  beüodoi  sieb  am  Darmbein  ein  8"  hobar  Siacbel,  der  von  der  Synostose 
y«— y,"  «olftml  M.  Dm  Kmslwio  ttoht  mit  seiner  Hnkeii  «trophitchen  UAlfle 
dcnlßeli  niedriger  alt  mil  ^er  rechten,  die  Llngenachae  deMdiieo  Im  demiu  folge 
üaifc  eehief  aa^  onlea  oad  recln«  gericli^i,  die  4  oalmi  Wiriiel  'bHdea  eioe 
eebwadie  Skoliose  nach  recbte,  die  Vordcrflacbe  des  Kreuzbeins  siebt  etw3t  naA 
rrchts  ^egen  die  Symphysis  os*.  pobis.  Die  Venchicfani:^  des  Kreuzbeins  am  lin- 
ken flijfibeine  haupUHchlich  eine  vcrticafe;  der  obere  l^ant!  de^  1.  Foramen  sa- 
crale  ani.  rechts  fast  in  der  Höhe  der  Linea  arcuala,  link«  dagegen  6  "  tiefer.  Die 
Ver^cbiebuug  de&  Darmbeins  nacb  hinten  unbedeutend.  —  Der  linke  SiizbehiAnorren 
Dich  tiB'  ifaä  rtekteärii  gaediofaeB»  daher  der  flohaiahonw  aaeh  linke  eieht.  Dae 
Unäe  Mere»  Ueej^imttm  denilich  aoageiweigi,  rechtenettt  kaum  Jieaailich.  Oiohl 
vor  dem  linken  Tubcrc.  ileo-pectin.  bildet  die  Linea  arcuala  eiaeo  V»"  langeoi  liem- 
lich  scharfen  Kamm,  der  rechts  ebenfalls  fehlt.  —  Die  Unke  Spina  ischii  ist  ein  spitz 
auslaufender  Stafhet,  während  die  rfchfc  mit  ctnpr  brcilen  Kfintf*  endet.  f>er  I  ake 
Scbeakei  des  Schambogeos  8"  6'",  der  rechte  nur  3"  2"'  lang.  Die  beiden  i'tan- 
oen  und  die  eiförmigen  Löcher  von  gleichen  DiroeosioaeD  \  die  Höbe  des  gaoien 
Keekens  am  Darmbeinkamme  rechts  Sy«",  lioks  5'/,".  Die  Höhe  dea  kleioen 
Beckene  vom  Ivb,  ilea  pectineam  aua  gemeiten  betrigt  beidereeile  8'/«.  Dia 
OarmMne  oogleichlOrmig;  Das  liake  von  vorn  nach  binlen  ktrser,  aber  voo 
abea  aacb  polen  breiter  nie  das  rechte  oad  die  Cnsta  oss.  ilei.  links  stärker  ge- 
krammi  ala  lacblt.  Die  radKe  CriaUi  oia.  ilei.  elaht  V« 1'  höher  ale  die  linke. 
Die  Linen  arcuata  mtsst 

von  der  Syocbond.  sacro-iliac.  lum  Tub,  Ueo.  pect,  rechts  2"  T"  links  1"  6*** 
Vom  ileo.  pect  zur  Symph  s.  os-^.  pub.  rechts   2"  8«/,'"  linlii  3"  y,'" 

Die  ausser?  und  iniu  re  >lr  ^jrii;  des  beckeos  ergab  folgende  Masse: 
Die  Coojugaiä  am  grossen  Becken  6y," 
der  Abstand  der  Spina  ant.  oei.  ilei.  8^  1'" 

«      ,      •  CriMaa  oie.  Üei  9ß* 
9      ,     dec  Pcooaie.  ipin.  vari  cacral.  1. 


vom  Dermbeinkamma  recbu  5y, 
„        links  UVa 

Von  der  Spina  post.  sup.  dex».  iur  Spina  ant.  sop.  sinisir.  6"  7'" 
Von  der  Spina  sup.  stoistr.  zur  Spina  aut.  sup.  den,  6"  10*^ 
Vom  Proc  spia.  den  ielitcn  Laadaawiibale  lor  Bpina 

6" 


411 


»II 


Ton  Proe»  apin»  dia  talaleo  Lendaaarirbals  aar  Spina 

aap.  aal.  dexL  6"  6'' 

Dae  äÜtiB  Beeim  eiaill  aio  Oval  dar»  deeiao  gröceter  Darchmageer  von 
darSyiiaefoe.eecro<jlieoa  aar  litt«  des  lachten  boriii  SchamheiaeBtee  verilaft  und  if* 
tV"  misst,  während  der  Qoerdnrchmcseer  dieeaeOvaiee  8"  8*/,'"  betrügt: 


Oie  Coojug.  vera 

3''  10"' 

Corijug.  diagonal?« 

4*1  2%'" 

Querdurchschnitt  zwischen  den  Xub.  ileo.  pect. 

s'^iiy,"' 

Rechter  scbrüger  Durcbscknitl 

8*  8"* 

Linker  schrfiger  Ouraheehaitt 

Oietaotia  aacio»  ootyl,  dait. 

4"  8«" 

OiiteBlia  aaero-coijl.  eiabt. 
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mbte  Bilfta  8",  aaf  die  Hnke  ftVt". 

BickenweU^  gerader  DorchneiMr  4f^ 

,       qmrar        ,  3"  8^ 

Beekemngef  gerader       ,  4"  ö"* 

Hiotere  Sienuchurde  (EnlTg.  der  Spin.  ose.  iscli.  vom 

Ende  des  Kreiubeios)  rechte  2"  4'" 

liake  V* 

Biekenmtsgangt  gerader  DeidiaeMer  4"  V** 


Die  VeröfTeoUichong  der  Gebartogeschichte  behielt  sich  O.  für 
einen  neuen  Aufsatz  vor,  weil  weder  im  Leben  die  Hockenmessung  ge- 
macht wurde,  noch  vom  Geburlsmechanismus  bei  der  künsllicben  Bcen* 
digung  der  Geburt  die  Rede  war.  Nach  einer  IBngeren  Discnasioo  fiber 
die  Enstehung  solcher  Becken  Oberhaupt,  und  einer  besondern  Aosetn- 
andcrseliung  und  ^^  ideriectuntr  der  von  Simon  Thomas  io  I.eyden 
ausgesprochenen  Ansicht  ülter  (Jio  Aetiologie  dieser  licckenanomahe  künirnt 
er  scbliessh'ch  zu  folgenden  Resultaten:  I)  Die  Entstehung  schräg- 
vprengler  Becken  mit  Ankylosis  sacro-iliaca  im  extra-ulerinen  Leben 
nach  Marlin  und  Simon  Thomas'  Erklärung  ist  für  einii:e  Fallo 
wahrscheinlich,  ffir  die  Mehrzahl  der  Fülle  lüsst  sie  gegründete  Zweifel 
entstehen.  —  2)  Man  wird  hiedarch  darauf  geleitet,  an  eine  ange- 
borene Deformität  zu  denken.  Die  Ankylose  braucht  jedoch  nicbl  con* 
genital  lo  sein  ;  vcrmutbliob  ist  es  nur  der  Defect  des  Kreuxbeios.  Dies 
beweisen  die  Präparate  von  foeUlen  und  KinderlMoken,  so  wie  die 
sobrig  ovalen  Becken  Erwachsener  ohne  Aokyloee.  —  3)  Dia  Aoky- 
lose  entsteht  nach  Litzmann'i  firkliroog  am  wahrscheinlichsten,  wia 
aocb  die  eigenthfimliche  schlag  faraogla  BaekaaforiD,  dia  Verscbieboog 
daa  HftftbaiJis  ond  der  platta  Ksoabanwolst  auf  dar  obani  vordara  Saila 
dar  Ankylasa  dorcb  dan  aioaaitig  varalBrklan  Druck  yob  ainar  PbMia 
bar«  FBr  aioa  lalcba  Entatabo&giarl  dar  Syaoaloaan  fahll  aa  oieht  Uk 
AnalogiaD*  —  4)  Diaaa  Erklinmg  wird  om  ao  wahnobainliebar,  ala 
dadurch  luglaicb  dia  Backaoforn  bai  cozalgischaii  Backan  und  ScoUoaaii 
arklirt  wird.  Dar  ainaga  Gmiid,  walchar  dagagen  apriebt,  daa  fait  con- 
atanta  Vorkomoian  dar  Ankyloaa  bai  Dafaclaa  daa  Krauxbaina,  wibreod 
diaaalba  bai  aiafacba»  Scolioaao  faal  abanao  oooataot  fehlt,  iat  ainar  Br- 
klimng  fibig.  — »  9)  SimoD  Thomaa  hat  wohl  dia  Naegela^tehe 
Anaicht,  nach  walobar  dia  SyDoatosa  salbst  angeboran  ond  dia  primBra 
Anomalia  aain  adita,  ra  widerlegen  gesucht,  aof  dia  viel  wabrsobeinli- 
Ohara  tfodüloation  dieser  Ansicht  durch  L  i  t  z  m  a  n  n  aber  gar  keine  Hück« 
aiohl  gaOMBOien,  wesshalb  seine  Beweisführung  höchst  un^enüL'end  ist. 

Pfaek  äen  aus  der  Ovari^touiie  i/t  Emzhind  gewonnenen  tUsuUaitn 
alallt  A  It  h  a  ns  (Mtscbrft.  l  Geburlskd.  It).  Ud.  i.,  i.  m.)  folgende  Gau 
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tele«  ffir  diaM  von  Deutschlands  Chirargen  so  sehr  Lcfürchtete  Opera 
Udo  aof.  (Monatsschrift  für  Gebnrtskonde,  19.  Üand,  1.  und  2.  lieft, 
I)  Zur  Operation  dürfen  nur  solche  F8I!e  gewfihlt  werden,  welche 
frei  von  jeder  Coroplieation  mit  Lungen-  oder  Nierenerkrankung  sind. 
Adb&sionen  der  Kyste  mit  den  umgebenden  Theilen  oder  fester  Ky- 
Sieninhalt  gehen  keine  Contraindication  ab.  (Ref.)  —  2)  Ist  die  Üe- 
slimmung  des  Z-eilpunctes  von  irrosser  Wichtigkeit.  Am  besten  ist  es, 
dann  zu  operiren,  wenn  die  Ciesuiivvulsl  bedeutende  Beschwerden  macht 
und  der  allgemeine  Kräiiezustand  in  Mitleidenschaft  gezogen,  aber  noch 
kein  Marasmus  eingetreten  ist.  — ■  3)  Nie  soll  der  Act  ohne  Chloro- 
forniDarkose  vorfrenommen  werden.  —  4)  Hat  man  auf  die  Vorberei- 
tong  zur  Operation  den  nöthigcn  Nachdruck  zu  geben  und  gewisse  Vor- 
sichtsmassregeln  strenge  zu  beobaohten.  So  ist  es  von  grosser  Wich- 
tigkeit, die  I.Tjft  des  Operationszimmers  auf  17®  zu  erhöhen,  und  durch 
Wasserdimpfe  feucht  zu  erhalten.  Patientin  soll  leicht,  jedoch  warm 
bekleidet  sein.  Die  Zahl  der  Assistenten  soll  höchstens  3—4  sein»  und 
dieselben  aollen  nicht  aus  dem  Secirsaal  zur  Operation  gaben«  Der 
Einschnitt  muss  gerade  in  der  Mittellinie  des  Bauches  gemacht  werden, 
Solil«  OMO  die  Grensen  der  Kyste  nicht  anffinden,  lo  ist  ea  xweckmlaii- 
gar,  diesaiha  so  dflkian,  ala  daa  Paritoneiini  annölhigar  Waise  von  den 
Baaahdaafceii  loatolfisaD,  —  Der  Inhalt  der  Cyste  wird  mitlela  einea 
grossen  Troi  karte,  dar  mit  einer  Raatscbokröhre  verbünden  ist,  antieerl« 
wodorcb  die  Patientin  vor  jedisr  Daicbn&ssung  gaschQtit  bleibt,  —  Dia 
Adliisionen  werden  lieber  mit  der  Band  als  mit  dem  Messer  getrennt, 
vtaHeicht  wire  bd  sehr  festen  der  Ecraseur  anzuwenden.  Beim  Heraus- 
siehen  der  Cyste  sei  man  vorsichtig,  nor  diese  ond  nkshis  Anderes  mit- 
nsiahan,  nnd  sichere  den  Stiel  der  Cyste  mit  Ligataren  oder  Klemmen. 
Ufa  darf  man  sich  mit  einer  einzigen  Ligatur  begnagen,  da  dieselbe  ab- 
gleitet und  man  aodann  die  blolenden  Geflssa  nicht  linden  kann.  Das 
Fsritonoeom  ist  aof  das  SorgfSltigsle  von  dem  Kysteninbalta  nnd  coago- 
ttrtem  Blote  so  reinigen,  was  am  besten  mit  ganz  weichen  ScbwSmmen 
geschieht.  Der  Stumpf  des  Stieles  ist  ausserhalb  der  Bauchhöhle  lo  fi- 
xiren.  um  die  Zersetzungsproducte  so  viel  wie  möglich  von  der  Bauch- 
höhle und  der  allgemeinen  Circulalion  fern  m  lialten.  Zur  Vereinigung 
der  Wunde  benutzt  man  die  umschlungene  Naht.  —  5)  Die  Nach- 
bebatuihino;  bestehe  in  der  grössten  Reinhaltung  der  Wunde,  Hubo  und 
einigen  Gaben  von  Opium  zur  Beruhigung  des  Schmerzes,  Letzteres 
wird  am  besten  durch  den  Mastdarm  applicirt.  Sehr  angenehm  ist  den 
Kranken  ein  warmes  Kafaplasma  von  Leinsamen.  Die  Nahrang  besteht 
in  den  «wten  5  Tagen  nur  in  Flüssi^ikeiten.  und  wird  am  besten  nur  bei 
aosgesprocbenem  Verlangen  der  Krauken  gereicht,  Dpr  übelriechende 
(Mde  StUDfif  wird  mit  einem  Uousaeliobeutel  bedeckt,  welcher  Kobien- 
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palm  eBlhilt,  dea  mcn  Üglicli  t-*2iwl  w«obt«1l,  damit  die  Knik« 
dorali  den  QbUo  Gervch  aioht  so«  ErbradwD  gcnisl  wird,  —  8ehli«M> 
lieb  liefert  A.  noch  eine  Uebemelit  der  in  den  leisten  3  Jehren  in  den 
Londoner  HotpitSlem  vorgenoninieiieo  Omiolooiien,  deren  Zebl  eieli 
•of  3d  belftoft»  von  denen  16  einen  glQoIclielien  Erfolg  gebebt  beben' 
iollen.  (Ref.  iweifeli,  daas  Den(ecb1and*e  Cbiruqgen  salbst  onler  Berieli* 
aicblignng  der  enpfoblenen  Ceolelen  es  wagen  werden,  diese  lebeaege-» 
fAbrIicbe  Opereiion  so  onlemebnien.) 

Ueber  den  ifMAMta««  imd  ik  BeiMälimg  der  StifilgMI  Ibeül 
V.  Helly  (ZeitsobrfL  der  Wien.  Aertle  5.  Hfl.  1861)  eine,  de«  geffen- 
wSnigen  Fortscbrilte  der  Gebartsbilfe  entsprechende  ,  sebr  itttereeaanle 
Abhandlung  mit.  Die  Stirnlagen  bilden  die  Mittelglieder  zwischen  Hin* 
terhaupts«  und  Gesichtsiagen.  Die  Dia^^osc  kann  nach  dem  Ergebnisse 
der  äusseren  Untersuchung  nicht  sicher  fcsl  geslelU  werden  aber  auch 
durch  die  innere  Untersuchung  konri  vor  tleni  Hlascn&prung  von  cnicr 
genauen  Lageiiiestimmung  nicht  die  Hede  sein,  da  cnit  dem  Ah^ang  des 
Frachtwassers  immer  noch  durch  eine  Drehung  des  Kopfes  um  seine 
Querachse  eine  Hinterhaupts-  oder  Gesichlslage  erzeugt  werden  kann. 
Cr&t  wenn  der  Kopf  auf  oder  in  dem  Becken  feststeht,  ist  die  Diagnose 
möglich.  —  Bezüglich  des  Ueturl^Aergangei  ist  Folgendes  z«  beobach- 
ten! Der  Kopf  tritt  bei  diesen  Lagen  mit  höcfist  ^erin^fö^i^en  Abwei- 
chungen {liegen  einen  schrägen  Beckendurchmesser  fast  immer  dem  <Juer- 
durchmesser  parallel  in  den  UeclMneingang,  und  dreht  sich  bei  seinem 
weitern  Durchgang  im  Beckencanal  in  einen  geraden  Darchmesser  so, 
dass  die  Cesichtsflfiche  bifiter  die  vordere  Beokeowand,  dai  Uinlerban^ 
in  die  Kreuzbeinaushöhlung  zu  liegen  kommen.  W&breiwl  non  das  Ge- 
sicht bis  zum  Oberkiefer  onler  dem  Schambogen  hervorgedrSngl  wird, 
preeet  sieb  der  Oberkiefer  .an  den  Scliambogen  und  dient  als  Hjpocbo* 
mochlion,  nm  welches  sich  dae  Hintorhavpt  Aber  den  Damai  herrar* 
wBIzl.  Erst  räch  der  Auschlieaanng  des  letzteren  wird  die  onlere  BMfle 
den  GeeicbiM  frei,  und  OIU  onler  der  Syoipbjae  liervor. 

Ala  Abweicbnngen  von  dem  eben  angegebenen  IfeobaniaBM  beieioi^ 
net  B.  den  Aoslrill  dee  Kopfes  in  qoeren  Dorobmeaaer  dea  BecbenaoigoB* 
gea  and  den  Uebergang  der  Stimlage  dnrcb  die  Drebung  dei  Köpfet 
aelne  Qoer-  ood  aodaon  nas  aeine  aenbrecbte  Acbae  in  ^eine  HioleriiaiipC* 
lage^  wodoreh  dae  Oocip.  onlor  den  Sebanbogen  iritl  nnd  die  Gebort 
wie  bei  jeder  Hlnlerbaupllage  beendet  wird*  —  Wna  die  in  Folge  dee 
Gebnrlamecbanlamoa  an  dem  Sekodd  wrkmmemUm  Ver4ßi$nngm  be> 
triffi^  ao  findet  man  eine  Geaebwolat,  welobe  aiob  m  der  Nasenwvnnl 
Aber  die  Kranznebt  bia  snm  binlem  Winkel  der  graaeeB  Fontaneli* 
siebt,  nnd  die  Stirn  aom  bdobaten  Penct  dee  ScbAdels  maobl,.  wibrend 
bei  Uinlerbeoptlagen  Slini  nnd  Sobttitelbeioe  m&ssig  gewölbt  gegen  den 
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BtoMMiipt  antldgM.  Dit  SeÜMiaiiiMit  «io«  in  diflM  Lagan  gebore- 
DW  K«|ito  atollt  obi  ftrefaek  dir,  deim  Basw  «on  dem  MhitfeD  Dnreb^ 
MHir  d«  Ko^iM,  md  die  Spilie  von  der  Slim  gelMIdel  wird.  Di«Mi 
in  in  daai  Umsland  l>egrfiodei»  dast  der  Qnerdoivbmewer  eines  regel- 
miaijgefi  BaoliaBa  den  DardilritI  der  Slim-Ooeipitalperipberie  eines  nor* 
Malen  Kindesscbideli  sehr  aegüDstige  Ueomveriilllnisse  bietet,  «ekfae 
selbet  dann  niebt  beiioben  werden,  wenn  der  Onlerkiefer  beim  Herelilre* 
len  d«i  Kopfes  nach  oben  gedrangt  wird.  —    In  den  geraden  Durch- 
messer stellt  sich  bei  nicht  rotirletu  Schciniel  der  bitemporale  Üurcbmes- 
ser  <ies  Kopfos  ein  .    wo  die  räumlichen  Verhalluisse  günstig  sind.  Hat 
lier  Schädel  die  Sühwierigkeilen  des  Beckeneingangs  (überstanden,  so  ist 
»ein   weiterer  Durchlritt  im   Beckcnausgan^r  noch  immer   nichl  leicht, 
wofür  die  vorkommendeo  Verletzungen  an  der  Oberlippe  und  dem  Über- 
kiefer sprechen.    Diese  Umformung  des  Schfidels  ist  eine  uiierllssliche 
Bedingung  für  den  Durchgang  desselben  durch  das  Hecken,  welche  ein- 
zig und  allein  durch  normale  Wehen  erzielt  wird.   Es  ist  somit  begreif- 
tteby  warum  leichte  Anomalien  der  Webentbliligkeit  die  Gebort  ohne 
Konstbiife  unmöglich  machen.  -    Die  Ü'Ognose  ist  dem  Gesagten  zo- 
folge  für  die  Kinder  höchst  ungünstig,  wss  bei  dem  grossen,  von  Seite 
des  Becliens  aasgsöbten  Drncke,  ferner  bei  der  Dehnung  und  Zerrang 
der  HalageOsse,  so  wie  der  anendlich  Hageren  Gebnrtsdaaer  niebt  flber- 
rseebes  wbrd.  ^  Untere  18  ton  H.  beoba^leten  FMIen  «erben  10  Kin- 
der. —  Bei  der  Bekandhrng  der  Slirnlagen  mnss  man  die  WebentbBtig- 
Iisit  bia  ao  dem  im  speeiellen  Felle  erreiohbaren  Grade  entwiokeln  las- 
sen, und  dann  activ  einscbreilen,  wenn  es  die  dringendsten  Dmstinde  er« 
bsiscben.   Oie  Zsnge  soli  man  ansnaiimsweiae  anlegen,  da  der  Scbldel 
im  ongtnatigsten  Dnrebmesser  gefessl  werden  liann,  wodnreb  das  Scbtiessea 
der  Zangenidfld  sebr  erscbwerk  wird.  Will  man  das  Abgleiten  dersel- 
ben verbfiten,  so  mflssen  sie  wo  möglichst  sossmmengedrAokt  werden, 
wodorcb  die  Gefahr  ffir  das  Leben  des  Rbides ,  and  dnrch  die  foroirten, 
Tractionen  aoch  fflr  die  Matter  vermehrt  wird.    Stets  ist  daher  nach 
erfolgtem  Tode  des  Kindes  die  Perforation  mit  der  Kcphalolnpsje  vorza- 
ziehen.  —    Sollte  das  Kind  noch  leben,  und  hat  man  die  Ueberzeugung 
von  der  Unmöglichkeit  der  Zangcnextraction  genommen,  .sind  ferner  so 
ernsto  Erschcinnngen  vorhanden,  dass  das  Lebou  der  Mutter  in  der  ü;röss- 
ien  defahr  schwebt,  so  lan^e  iucbl   die  Geburt  des  Kindes  lieendel  ist, 
so  rao&s  man  enlsclilo'^sen  inr  Perforation   schreiten.  —    ßetin  lel  sich 
die  Motter  hei  noch  hohem  Kopfstande  wohl,  deuten  aber  die  Herztöne 
des  Kindes  anf  eine  Gefahr  desselben,  so  sind  leichte  Zaagenlractionen 
böobatens  versuchsweise  gestaltet.    Millingen  dieselben,  so  muss  man 
oDverzdgliQli  alwteheni  weil  dorob  die  Comprespion  der  Zange  die  Ge- 
ilte Or  die  Kind  giateigirt,  md  dorob  den  ongesebielilen  Gebnwoh 
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4«iMilran  Mchtaine  ParalyM  dor  Wtbenibiljglittit  bawiricflaNlst  wM. 
der  Kopf  im  untern  Btckenabiobnitt,  dann  kann  die  Anlegung  der  Zange 
so  dem  beeten  Erfolge  Ähren,  wal  eie  einen  viel  gOnetlgeren  Spielraum 
hat*  —  Ale  ein  viel  sweolunSsetgeres,  Holter. oad  Kind  schAtieodea  Vep> 
fahren  empfiehlt  H,  die  Wendung,  Jedoch  etellen  eich  in  der  Praxis  Schwie- 
rigkeilen  entgegen,  die  ihren  Vorzog  mehr  Iheoretiaeh  enoheloen  laeteiv 
—  Denn  die  beste  Zeil  so  dieser  Operation  ist  bei  bewegKobem  Kopfe  ße* 
geben.  Da  ist  es  aber  immerbin  noeh  möglich,  dass  die  MalorthStig- 
keil  allein  eine  Omwandlang  der  Lage  bewirkt,  ond  die  Operation  streng 
genmnmen  nicht  indicirt  ist.  fst  die  Stirniage  aber  normal  fixirt,  dann 
hört  die  Anzeige  der  Wendung  auf.  —  Zum  Schiusäe  beschreibt  U. 
8  von  ihm  selbst  beobachtete  Fälle. 

Einen  interessanten  Kail  primärer  Eier$tockschwan[;er^chaft  be- 
obachtete Prof.  Walter  (Monatschrft.  f.  Geburlskde  XVIII.  3.  Heft). 

Einr  40j;i!iri;2;r'  Krau,  welche  3  Kinder  regelmässig  c^eboreo  halte,  wurde  am 
Tage  nach  deni  letzien  Beisch'lare,  der  ihrer  Aussage  noch  während  der  Menstrua- 
tion stattgefunden  halle,  in  einem  Frachtwagen,  in  weichem  sie  mit  ihren  Kmderu 
eia«  Reite  machte ,  umgeworfeo.  Darabar  ertchnaeht  und  geingsiigt,  raufale  aia 
■ich  noch  beim  Atifrieliten  de«  Wagen«  körperlich  aoalrengeo.  Am  Ziele  ihrer 
RelM  aogekonmen,  bekam  ale  tu  Bode  Pebroari  wihreod  die  erwartete  Menitnia* 
tfoD  aosblieb,  ballige  Schmerzen  im  Unterleibe.  Im  Juni  erfbigten  die  erstes 
Kindabewegungen,  Ende  Juli  wiederholten  sich  die  frtlhern  Schmerzen.  Das  Aus* 
sehen  war  ziemlich  gut,  doch  magerte  die  Frau  etwas  ab,  der  Pnls  war  ruhig 
(84  Schläge  in  der  Minuie).  Die  Kranke  klagte  wieder  üher  Schmerzen,  die  iicb 
zeitweilig' minderten,  aber  nie  vollkommen  verschwanden,  und  am  lueisteo  bei  den 
dSQtlieb  wahrgeeommeaeii  Bewegungen  der  Frucht  zunahmen.  Die  iustere  Utk' 
terBoekung  lieaa  ketae  Gebftfmutlerkugel  erkennen,  aoek  trat  bei  iiogerar  Datersu- 
ekang  keine  HSrle  im  Uolerleib  aof.  —  Die  Peitotsioo  gab  ia  der  Hitletitoie  dee 
Uoferleibcs  eioeo  kellen  ,  fast  lympanitischen  Ton,  der  sich  bis  fast  4  Pioger  breit 
unterhalb  des  Nabels  herabslreckte  ;  eine  Handbreit  vom  Nabel  eotferot  reichte 
dieser  tympanitische  Ton  nur  bis  zur  Nabelhöhe,  l'ntprhnlh  (hpsor  angegebeoeo 
Puncie  war  ein  leerer  Ton.  IJer  FoeUis  war  sehr  deullicl)  wahrnehmbar,  links 
vom  Nabel  lag  eine  untere  Cxlremitai,  an  der  selbst  die  nach  hinten  geweudelen 
Fingerspiltea  zo  fftblen  ti'areo.  Oberhalb  des  Fusses  lag  der  Sieias«  von  weickem 
so  der  Körper  ichrig  nach  abvirls  und  rechts  gelagert  war,  deo  man  aber  neo 
8  Pioger  breit  voo  der  Lioea  alba  nach  redila  verfolgeo  kooote.  Von  hier  er- 
streckte sich  nlmlich  eine  festwalehe  GeachwuUt  bis  tar  Spina  ani.  sup  des  rech- 
ten HOflbeins.  (linier  derselben  musaien  die  Schultern  und  der  Kopf  des  Kindea 
sich  befinden.  Der  Herzschlag  war  im  tranzff»  rftterlnlh  deulüch  zu  vernehmen. 
Bei  der  iiuuicrn  Untersuchung  liess sich  k(  i)  Kiadesihei!  entdecken.  Die  Vaa-inolpor- 
(lon  war  bis  auf  4'"  verkOrzl.  —  W.  diagnoslicirie  eine  Gravidität  extrautenna 
mit  einer  Querlage  des  Kindes,  wobei  der  Bauch  anfangs  nach  abw&rta,  spAter  nach 
Tora  lang.  —  Die  oberwiknte  Geachwnlsi  hielt  er  für  die  Phraeala.  Er  eotaeblou 
•iek  keim  bevoralebMideo  &ide  der  SckwangertckafI  deo  Baaebiacluillt  lo  ms« 
eben,  mittlerwede  starben  aber  Mutter  und  Kind. 

Die  Seclion  wurde  von  Prof.  HIdder  vorgenommen:  Bei  Eröffnung  der 
BauckbOble  se^  »ick  aogtetck  okoe  fiikOUea  dar  Steliii  die  Uohe  lisoebkiUle 
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md  die  MdM  wttn  EtlmilSlav,  &w  BW-ige  KOrper  war  von  den  mtt  Biaadal 
mkleblen,  meteoristiscb  aurgelri«beoen  Darmscbtingen  badecki.  Ol»  Gawiolil  dw 

Foetus  betrug  S'/^  PUl  f)er  Schädel,  einerseits  von  den  Darmschlingen,  andererseits 
von  dem  HOfibein  ctMiipninirt,  war  verunstaliel.  Die  Nabeischnor  halte  30".  Die 
Placenta  adhaenric  nichi  an  dem  Bauchfell,  sondern  erwies  sich  ais  das  rechte 
Ovarium,  «alebaa  io  die  Piaeenia  verwandelt  war.  —  Die  der  linken  Ulerushäirte 
angebdrigea  Adoflsa  ««reo  oomul.  Di«  LInge  dai  Otarnt  baing  4"  11''',  die 
giOwto  Braita  8"  8"',  dia  «iteate  Dicka  dar  Wandimgaii  9"*.  Dia  aidlbala  HdMa 
iai|^  io  ihrem  rechlao  obern  Winkel  Deciduareste.  —  Dar  raebte,  mit  Exsudat 
besetzte  Eileiter  betrug  6"  2"'.  Das  Oslium  abdominale  ganz  frei,  durcbgingig 
bis  an  das  Os  uierinum,  welche  durch  Deciduareste  verstopft  war.  Das  rechte 
Ligamenluiii  uiu  das  Doppelic  verdickt.  Der  Eierstock  selbst  in  eine  höckrrge 
Gaacbvulst  mit  vorwaltendem  Lingendurcbmessar  verwandelt,  die  3"  über  den 
fmäm  vlari  raicbie,  und  Obar  daran  Votdarllli^a  dia  giaidtiiainiga  Taba  rarliar. 
Dar  Tanor  war  lang;  4"  braif,  nnd  8"  dick.  Ab  lainar  biotani  mdU  hui 
aieb  aina  i**  Z***  langa,  8"  S***  braha,  1V>"  tiafa  Aiiali6liluDg,  von  dam  in  Uppan 
zerrissenen  Cborion  und  Amnion  anigek leidet.  Die  Nabelschnur  senkte  sich  in 
diese  Membranen  ein^  vcriiel  mit  ihnen  bis  an  den  Grund  der  H0ble,  wo  sieb  ihre 
Geßsse  zenheiüen,  tint)  im  Parrnchym  dc^  FifTsfockcs  die  IM^cenla  bildeten.  Der 
■Tumor  selb&t  erwies  äich  als  aus  Faser siolL'crinsel  zu  ungefähr  einem  Driilel  be- 
siebeod,  während  die  übrigen  Va  durch  das  Mikroskop  uozweifelbafi  als  Placeota- 
gawabo  liaitonl  wnrdan*  Vorn  Ovariim  aeüial  war  iMina  Sfnut  n  aMdaßkao, 
vialDeiir  aebian  daa  Oigan  gaos  iii  dia  Piaeaolarbildnng  auf-  und  nolargaogeB 
so  aain. 

W.  erklärt  sich  (ii&sen  Kail  auf  folgende  Art;  Üic  befrucbtuag 
fand  wShrend  des  Uui&chiafs  Ende  Januar  im  geborstenen  Graafischen 
Follikel  selbst  statt,  vor  Ausstossung  des  Eies.  AU  Ursache  dieses  re* 
gehvi drillen  Vorganges  beschuldigt  W.  den  darcb  den  Schrecken  and 
die  körperlichen  Anstrengungen  bewirkten  Collapsus  in  den  targeseiren- 
den  inncm  Geschlechtslheilen,  namentlich  den  Eileitern,  daher  das  be- 
fruchtete Ei  niclit  ab^elcilcf  wurde,  sondern  sich  an  dem  Orte  seiner 
BilHong  d.  i.  im  i'ollikel  befestigte.  Chunon  und  Amnion  ragten  bei 
ihrer  weitern  Enlwickelung  durch  den  Riss  immer  mehr  in  die  Bauch- 
höhle; die  an  falscher  Stelle  auftretenden  Bildungen  waren  die  Ursache 
der  ersten  noch  nicht  heftigen  Schmerzen.  —  Im  4.  Monate  barstaii 
die  Eihüllaa  durch  die  st&rkare  fiotwiokelung  der  Content^  des  Ovolums, 
and  Foetos  sammt  Fruchtwasser  traten  in  die  Peritooeeaiböble,  wodurch 
die  heftige  peritonaeale  Affoolion  bedingt  wurde,  welohe  ▼on  den  slArk« 
•tOD  $Qbinerzen  begleitet  war.  Die  Ruptor  erfolgte  ohne  Blotoog,  da 
aie  awr  die  EibOUen  betraf.  Wegea  der  Perilonitie  wurde  W.  um 
«vilemMl  gersfoD.  IMr  in  das  Cevnn  periloMMi  ergonene  Liqaor 
wwde  aofgeiangt,  die  EotiDiidoQg  lisis  nach,  worauf  daioh  3  Ifonala 
Bolia  oinlrat  Ata  der  Foetos  aHrnAUg  grOüef  ward«  oad  aicb  alirker 
bewegte,  traten  die  ScbmeneD  va  Folge  der  Peritonitis  wieder  aar«  der 
die  Hotlar  fannt  Kind  eodlieb  erlag.  —  Am  aefalagenden  Groodej  iven- 
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halb  der  vorUegende  Fall  als  wahre  OvarieMehwangerscbaft  za  betraohM 
sai|  liilifiW.aii,  dass  das  aBBgewandelte  rechte  Ovarium  keine  Verbindung 
mit  irgsnd  ainanii  Oigane  dar  Naobbaisebafl  halta;  dass  in  der  Höhlang 
dasselbsD  der  Foetos  orsprilngKcb  sass,  diese  selbst  von  den  Eihailen,  die 
sieb  in  das  Cavoos  bineinseDkten,  aaigekleidet  war,  and  die  Gellssa  der  Na* 
belscbnor  bis  in  den  Gnmd  der  Hdble  drsngeo.  Anf  diese  Umsllnde  legt 
ein  grosaea  Gewiebt,  weil  man  aoaat  den  Einwand  maohen  binnte^  dass 
nieht  jeder  Fall,  wo  sich  die  Plaoanta  mit  dem  Berstock  verbindet, 
aoeh  eine  EierstookaGbwangeraGbefl  an  aein  braaofae.  —  Dean  bei  der 
Gravidilas  abdominalia  kann  sieb  die  Placenia  an  jedea  vom  8aaebfell 
Qbersogena  Organ,  somit  aocb  an  das  Ovariom  anbellan,  und  es  ist 
doeh  keine  Graviditas  Ovaria.  Bei  einer  Baoehb^ensebwangsnaball 
ftblt  daa  Cavnm  im  Eaentoek,  die  Eibttllen  dringen  niekt  m  dsa  Innere^ 
sondem  lagern  sieh  von  aiMaen  an  das  Organ,  Aach  werden  die  BibAlp 
teo  nicht  lerrisseo,  vielmebr  befindet  sich  der  Foetas  innerhalb  ehiea 
eigeothQmlichen,  mit  Hasbelfosem  versehenen  Bindegewebssackes.  Im  Be^ 
ginn  der  Schwangerschaft  bestand  somit  Bierttockscbwangerschaft,  aoa 
der  sich  im  weitern  Verlaufe  durch  Austritt  des  Foetus  eine  secund&ra 
Bauchschwjini^erfchafl  herausgebildet  haUe.  —  Liquor  amiiii  war  so- 
wuhl  wahrend  des  Lebens,  als  auch  nach  dem  Tode  durch  die  Section 
nichl  nachweisbar.  Merkwürdig  war,  dass  der  Foetus  trotz  des  Mangels 
desselben^  and  der  ungünstigen  Verh&Itnisse  seine  vollsländiee  F.ntwicke- 
lung  erlangte,  indem  die  Lange  und  das  Gewicht  des  ganzen  Körpers 
dorn  eines  zu  Fnde  des  10.  Monates  geborenen  Kindes  gleich  kam. 
i^um  Itessern  Verslandnisse  füste  W.  noch  2  T»feln  mit  Erkluninffen  lici. 

Einer  Abhandlung  (jIili  du-Tor^lOU  ^/rr  ^ab^lschn^I^  i/nd  dadurch 
bedingte  Sfenostn  dtr  Gefässe  von  üobrn  (Monalschrift  f.  ücbtirlskdü.  Aag. 
18(jl)  entoehmen  wir  Folgendes:  Nachdem  D.  eine  historische  Skizze 
•  der  eigentlichen  Abhandlung  seines  Themars  vorausgeiohictit,  föbrt  er 
die  Gesdiielile  eines  Falles  ausführlich  an,  in  welchem  eine  Toraion  des 
Nabeisiranges,  vorzüglich  aber  eine  Stenose  desselben  am  Foelaiendo 
dem  Leben  dea  Kindes  ohngeHbr  im  7.  Monate  ein  Ende  maabte.  Be- 
sigliob  der  Frage,  ob  die  allgemein  vermehrten  Wradongen  oder  die 
aalan  Conalriolionen  daa  eigentlieb  lödtende  Moment  Ittr  den  Foeloa 
seien,  weickt  D. -van  der  berracbeoden  Anaicbt  ab,  weiebe  in  beiden 
gkiek  aeUidlieha  VerbUlniaaa  aiblicM,  indem  er  der  doreh  varmelirln 
Windongsxahl  entstekenden  localen  Constriolkm  die  alleinige  Sebald  den 
ihiibena  dei  Kindes  beknisst.  Der  Ansgaogsfnnot  der  Aekaeadro» 
knng  MI  nnok  der  bent  an  Tage  geltenden  Ansiahl  die  Frwjht»  woran« 
arUirbar  tat,  daaa  daa  Pteaenlar-  und  Foelalende  ala  die  beidett  K- 
aaikmipnnota  der  Nabelobnor  sonicbat  anter  der  Drehung  leiden  mfla« 
aan,  vor  Allem  aber  daa  FoaUlenda,  wall  aa  der  drekendatt  Krall  mm, 
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nMilen  Hegt.  In  dw  mtkUm  Fälleo,  wo  «im  looal«  Stanoie  ▼orkonmt, 
lelgt  dl«  NabeliohDor  aiioh  im  Obrigon  Vertaor«  lablrdolM  Wiodaiigeii, 
M  kann  abor  «Dob  goscbeben,  dait  die  Winduagea  im  Verlaof  aar  ge- 
ring sind  oder  glozlicb  feUea.  Ein  Venebloss  der  GeOssloniaa,  wie 
Landsberger  meini,  sIs  Fotge  nachtriglteh  eatsUadener  finUfiadoog 
der  GellBSwiinde  ist  nor  böobst  aaiiiahmsweise  dorob  eme  Stenose  be- 
dingt» welebe  die  Torsion  der  Nabelsoboor  bewerksteliigl.  Die  WkarkK 
nische  Salse  fshit  Ober  den  stenosirteo  Stellen  gewöbnlichi'-  ibrs  Abla- 
gerang wird  darcb  die  Stenose  snlweder  bebindert,  oder  sie  wird  fe- 
sorbirt,  wenn  sie  bei  der  Entwicketoog  der  Stenose  schon  vorhsnden 
wsr;  die  Vene  war  häufiger  verengt  als  die  Arterien,  von  letztem  die 
Unke  häufiger  als  die  rec  iile.  ßeiQgUch  der  Art  von  IJüweguogen,  welche 
eine  Türsiori  zu  blande  t>rin^en,  glaubt  D.,  doss  sowohl  passive  als  ac- 
tive  Bewegungen  dabei  burücksichtigen  sind.  Zur  Erklärung  der 
Torsion  reichen  die  Drehungen  des  FoetalkÖrpers,  um  eine  den  Nabel 
mit  den  gegenüberstehenden  Puncten  der  Wirbelsäule  verbindende  Axe 
völlig  aus.  D.  nimmt  daher  die  von  N  e  u  g  e  b  a  u  e  i  für  die  einz»'lnpn 
partiellen  Stenosen  angenommenen  tricbterrürmi^en  Hotationen  des  Nabei- 
strangs sammt  dem  Embryo  in  die  Acb^e  der  Eibdhie  nicht  an ,  so 
wie  er  auch  die  Schwankungen  der  zusammengeknaulten  Nabelsrhnar 
bei  ruhendem  l-oelus  als  Krklaruo|^sgrund  der  doppelten  partiellen  Torsi- 
onen verwirft.  Auch  hier  ist  die  Achsendrehung  der  Frucht  das  Erste. 
Die  meisten  Torsionen  gehen  vor  sich  zwischen  dem  S — 6.  Moost.  Als 
Ursache  hievon  ist  die  genflgend  freie  Beweglichkeit  des  Foetas  in  der 
£iböble,  das  grössere  Gewicht  der  Frucht,  welche  das  Wiederaufdrehaa 
der  gebildeten  Windung  verhindert,  der  Beibangswiderstand  der  rotiren* 
den  Fnicbt  an  den  UternswSnden.  —  Unter  04  Fftllen  von  Torsionen 
kam  die  grOaste  ZaM  der  abgestorbenen  Früchte  in  dem  7.  Monate  vor. 
Die  meisten  Fracble,  die  in  Folge  der  Stenose  nnd  Torsion  zu  Grande 
giagen,  worden  Itogere  Zeit  nach  ihrem  Tode  im  Oteros  aarftckgebalten 
(14  Tage  bis  6  Monate);  sie  kamen  maoerirt  oder  gescbrompit  znr 
Welt.  Die  Plaeenta  war  ebenfalts  atrophiscb.  SchUesslich  erwihot  D* 
Doeb  die  aalEitteade  Beobaebtong,  dass  die  Frfiohle  oft  bei  einer  and 
derselben  Frao  in  sieb  folgender  ScbwangerschafI  an  Torsion  der 
Nalielschnar  so  Grande  geben.  Pnf,  Sfreng» 

Pkysiologie  und  Pathologie  dt»*  lasserei  Bedeekongen. 

(Hautkrankheiten.) 

Lieber  das    AbsorptionsveriUOgea   der  memchlicken  Oaut  hat 
Murray  Tboissoo  (i^diiibiirgh  Med.  Jooro«  May  16ü2^  sehr  ioteres» 
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sante  Venoob«  angestellt.  Die  Frage  nSmIicb,  ob  i«  warmeii  Mdem  medi- 
kamentöse Stoffe  aafgesaagt  werden  oder  oioht,  hat  noch  Immer  keine 
endgiltige  Lösung  geranden,  obgleicli  sieb  schon  in  dem  vorigen  Jahr- 
hundert eine  Reihe  aasgezeichneter  Forscher  damit  befasste.  So  exper;- 
me*ilirlcii  schon  im  Jahre  171)1  Abernethy  und  I  alkoer  und  ge- 
langten zu  dem  Hesiiltate,  dass  in  den  warmen  Badern  durch  die  Haut 
Stoffe  absorbirl  werden;  Braconnot  fand,  dass  nach  einem  Bade  die 
Menee  de«  Trins  stets  zugenommen  halte,  und  derselbe  immer  neutral 
geworden  war,  mochte  er  früher  alkalisch  oder  sauer  reagirl  haben 
(1833).  M  ad  den  beobachtete  stets  nach  dem  Bade  eine  Zunahme 
des  Körpergewichtes  bis  zu  5  Drachmen,  und  so  wie  üenri  eine  Ab- 
sorption des  dem  Bade  zugesetzten  Jodknii.  Fr  konnte  seihst  danfi 
noch  Jod  im  Harne  nachweisen,  wenn  er  seinen  Vonlerarm  durch  ""/^  Stun- 
den in  eine  Lösung  von  Jodkalium  getaucht  hatte.  (1838).  Horn  olle 
laod,  dass  sauer  reagirende  Harne  nach  eioem  fiade  itire  SSore  verlie- 
ren,  so  wie  daaa  Soda  im  Bade  resorbirt  werde;  Carpenler,  dessen 
Uotersncbungen  aber  so  groase  chemische  Fehler  enlbaltm.  dass  sie  kei- 
nea  Glaoben  verdienen,  wies  die  Resorption  der  FarbstofTe  von  Blumen 
Curcame  und  Krapp  nach;  Che  va  Mi  er  und  Pelit  zeigten,  dass  nach 
einem  Bade  in  Vichy- Waaser  der  Harn  alltaliaeb  wurde  und  endlich  ver- 
focht Heid  1er  (1856)  gegen  Lehmann  die  Aofoahme  und  denUeber« 
^  gong  von  Selsen  in  das  Blot  beim  Gebrauche  von  Mineralbldem.  Aof 
der  andern  Seite  stehen  aber  eben  so  gewichtige  Porseber,  welche  eine 
Aufnahme  Yersebiedener  StolTe  im  Bade  geradeso  in  Abrede  stelleD.  So 
Sdgoin,  der  BSder  mit  verschiedenen  QoeekstlbenaUen  nahm,  aber 
nie  deren  Wirkungen  constatiren  konnte^  welche  doch  bei  Absorptiofi 
des  QoecksiilMrs  bitten  eintreten  mSssen,  Corte,  der  einen  Kranken 
mit  Stenose  der  Kardia  doreh  Miteb-  and  BooillonbSder  nihren  wollte, 
aber  keinen  Erfolg  davon  sab|  nnd  nach  BIdem  in  Boxton-Wasser  elier 
eine  Ali-  abi  eine  Zonabme  dea  Kdrpergewicbts  notirte;  (zu  einem  glei- 
chen Resnitale  gelangte  aoeb  Sega  in  nach  33  Versochen).  Lehmann, 
der  jede  Resorption  der  salzigen  Bestandtheile  in  den  Scblammbidem 
von  Marienbad  leugnet,  und  endlich  Kletzinsky,  dessen  mit  aller  Vor- 
sicht vorgenommene  Versuche  keine  Aufsaugung  verschiedener  Bestand- 
theile in  Bädern  na(  tiweisen  konnten  j  D  u  r  a  n  «1-1  n  r  d  e  I  lässt  die  Krage 
ungelöst,  nieuit  aber,  dass  trotz  aller  die  Aufsaugung  in  Abrede  stel- 
lender Versuche  dennoch  die  glücklichen  Erfolge  verschiedener  Heil- 
quellen nicht  wegircleugnet  werden  können.  Tlioinson,  der  in  einer 
langen  Bcitie  höchst  sorgfrdtiger  (mit  Jodkaliuni  und  Cisencyankahom 
Bin  II.  De/,  selbst  vor^enurnmeiier)  Versuche  (wegen  deren  Details  wir 
au£  das  Orifiinal  verweisen  müssen)  zu  denn  Resultalo  ^elonple,  dass  nicht 
nor  die  Abaorpüoo  in  den  BAdem  bisher  zu  sehr  überUiebeo  worden 
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tsL,  sondern  dass  eine  Aufsaugung  nur  ausnahmsweise  slattfindet,  ver- 
suchte, ob  ntcbl  ein  anderes  Medium  als  Wasser  der  Aufsaugung  gun- 
siiger  wäre.  Er  machte  sich  desshalh  ausgedehnte  Bepinselungen  mit 
weingeistigen  Lösungen,  naraenllich  mit  Jodlinclur,  aber  auch  hier  konnte 
nie  Jod  im  Harne  nachgewiesen  werden.  Er  versuchte  nun  reichliche 
Einreibuogeo  von  Jod  in  Salbeoform  mit  demselben  negativen  Resultate. 
Da  ihm  anderseits  aber  die  Wirkungen  von  OnecksÜbcreinrcibungcn  und 
Schmiercuren  zu  schlagend  sind,  so  meint  er,  dass  gewisse  SlofTe  in 
Salbenform  resorbirt  werden  können,  bei  andern  aber  dies  nicht  der 
Fall  ist.  bepinselungen  mit  Jodtinctur  wirken  seiner  Ansicht  nach  nur 
als  Gegenreiie.  £r  will  sie  dessbalb  auch  nicht  «oi  d«r  Praxis  verdr&n- 
gßOf  aod  nur  zeigen,  dass  coiistUalionelle  Wirkungen,  wo  sie  wunschMü* 
Werth  encbainen,  nie  dorob-ElDraibiiiigeii,  BepioMlODgeo  oder  Bider  ber- 
vorgeroren  werden  könneiib 

Einer  ftingeni  Arbeit  Ober  BeAaitOaug  der  VcrbfCUingMI  von 
Roser  io  Uarborg  (Arobiv  r6r  Heilkoode  1862,  I.)  entnebmeD  wir 
folgende  Poncte:  Verbrennnngen  bellen  naeh  denselben  Gesetzen  der 
Reprodnclion  und  Gicelrisation  wie  bei  allen  andern  Haotiersldniogen,  and 
so  weil  sie  aherbavpt  data  llbig  sind,  von  selbst.  Die  ?erbraonte 
Haolparthie  oder  Scbichle  fiUlt  ab^  nnd  die  Narbenblldong  geht  in  der 
allen  HaotserslOrongen  gemeinsohaAlicben  Weise  vor  sich.  Die  Verbren* 
oongen  haben  nkbls  Spedfiscbes  in  Verlaaf,  Prognose  und  Behandlong, 
es  kann  somit  auch  von  besonderen  Heilmitteln  nksht  die  Rede  sein« 
Ist  die  Verbrennung  gaot  oberfliehlich ,  so  wird  die  Epidermis  abge* 
siosseo,  naeh  deren  Reproduolion  jene  binnen  kurzer  Zeit  von  selbst 
heilt.  Ist  die  Hanl  selbst  durch  die  Verbrennung  getroffen  und  ihr  Ge« 
webe  getödtet,  so  muss  erst  ein  Brandschorf  entstehen,  und  dieser  vom 
lebenden  Theile  sich  absondern,  damit  Heilun^^  einirelea  kann.  Nach 
Abstossung  des  Brandigen  erhalt  man  eine  graaulirende  Flache,  die 
dann  auf  dem  bekannten  W^ege  heilt.  Die  Heilung  erfolgt  langsam  ond 
schwierig,  weil  die  Substanzverluste  gross  und  die  belrolTenon  Haotstel- 
len  der  Narbenerzeugun^  nicht  ^Qnstig  sind;  die  Narbencontraction  ist 
sehr  bedeutend ,  wenn  die  llaulverh)ste  gross  sind  und  an  Stellen, 
welche  der  Narbencontraction  günstig  sind,  wie  z,  B.  die  Beugeseile  der 
Glieder.  Andere  t!rl{Iyrun'^en  der  Narbencontraction  sind  unnölhig  und 
falsch;  aus  ihnen  entstand  die  Irrlehre,  die  durch  ontologische  AufTas- 
song  von  speciflschen  Symptomen  und  Folgen,  speotfischen  Heilmittolo 
der  Verbrennnngen  sprach.  Wo  die  Haut  nur  in  einem  Tbetl  ihrer  Dicke 
zerstört  ist,  erfolgt  keine  oder  nur  geringe  Narbencontraction,  sondern 
flache^  den  Pockennarben  analoge  Neubildungen.  Die  Citorong  dauert  oft 
lange  und  die  Haut  fiberzieht  sich  erst  allmälig  wieder  mit  der  Epidermis, 
denn  das  Organ  fOr  Epidermisbildung  ist  ja  zerstört  worden,  und  die 
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Heilung  erfolgt,  unter  Voraosseizunf?  gteicbgrosser  nnd  gleichartiger  Haot- 
stellen,  um  so  langsamer^  je  vollständiger  die  Haut  ihrer  Epidermis 
bildenden  Gewebsschichten  beraubt  worden  ist.  Mitunter  beobachtet  man 
nach  Äb^lossung  der  tirandiiren  Schi(  lite  ein  netzförmiges  Ansehen  der 
granulireiiden  Fläche.  Kleine  rotho  Granulationspuncle  ragen  aus  einem 
weisslichen  oder  eelbüchen  Grunde  hervor,  wclrher  von  epidermoidaler 
Natur  igt,  und  den  Meweis  liefert,  dass  die  Epidermis  erzeugende  Haut- 
■cbichte  nicht  ganz  und  gar  verloren  gegangen  ist.  Die  tiefern  Steilea 
zwischen  den  Hautpapillen  oder  vielleicht  die  AosmfiodoDgen  der  Harn- 
Scheiden,  der  Follikel,  der  Schweissdrösen  besitzen  noch  Epidermis» 
welche  dann  ein  Netz  um  die  Granolatiooen  bildet,  und  so  bald  Sur 
Veroarbimg  ffihrt,  indem  die  Granulattonen.  von  ihr  gIeicb8aiii.flbonpoD- 
Dan  wardao  nnd  einsinken.  Dann  ist  selbst  von  Narben  oll  nor  wenig 
in  bemerken,  aoodera  ea  bleibt  meiat  nnr  eine  leicbte  Farbonverftnde- 
mog  dar  Haot  aorOck.  Je  tiefer  die  Verbrennong,  deato  weniger  blaibt 
von  jenen  apidermoldalen  Resten  sorOck  nnd  desto  langaamer  iat  die 
Heilong,  da  biar  die  Marbanconlraetton ,  diases  wichtige  Heilmittei  snr 
Verkleinerung  der  Wonde,  fest  ganz  weglUlf.  Die  tiefe  Haatachlcbt  iat 
nlmlieli  nicbt  so  tum  Verscbrampfen  geeignet,  wie  die  aobcntane  Bin- 
deaobstana,  nnd  sebon  die  Abslosanng  das  Brandigen  nnd  die  Bildong 
von  Granulationen  erfolgt  langsamer.  Daa  dicke  Haolgewebe  der  tiefen 
Scbicht  mnss  erat  eüiflo  Aoilookemnga-  nnd  Vascolariaationsproeesa 
dorebmaefaen,  ebe  die  Eifoliation  an  Stande  kommt.  Nach  der  Abetoa- 
aong  aber  nnd  Bildong  der  Graanlationen  kdnnan  aicfa  diaae  nnr  von 
der  Milte  her  mit  epidermoidaler  Oberlllcbe  überziehen  ond  diea.  danart 
lange.  Weiche  Haolparthien^  z.  B.  des  Gesichts,  heilen  rascher  ala  die 
derben  Haulslellen  z.  B.  des  Rückens,  wie  öbcrhaupl  ^^tftissreichere  ond 
weichere  Gewebe  den  Granulations-  und  Vernarbongsprocess  rascher 
dnrchmachen,  als  dichtere,  feste,  gefassarmo  Gewebstheilc.  Auch  die 
Narbenschrumpfung  erfolgt  dort  rascher  und  vollständiger,  denn  die 
Narbenconfraciion  entsteht  am  slärksten,  wo  die  Iheile  am  dehnbarsten 
und  bewo^liclisten  sind.  Im  Ganzen  kann  man  nach  der  Tiefe  der  Ver- 
brenniin;:;  vier  nruipilypen  des  Heiiurtt^'sprücosses  iin terscheidcn r  ].  ein- 
fache  Heprudiictioa  der  Epidermi??;  '1.  fielzforniige  Gi  ^mnlnhan  mit  r;iS(.  her 
EpideriDisfoi n^alion  ;  3.  Granulation  und  Narbenbiklung  von  der  liefen 
Hautschichte  aus;  4.  Granulation  und  Narbenbitdang  nebst  narbigen 
Hautversiabnngen  von  dem  blossgelegten  Bindegewebe  aus.  Ein  fQr  den 
Heilungsprocesa  dar  Verbrennungen  hochwichtiger  Factor  darf  aber  hie** 
nicht  übersehen  werden,  nämlich  die  durch  die  Verbrennung  erzeugte 
Entzflndong  der  Hanl,  Bei  vielen  Fallen  von  Verbrennung  findet  man 
nimlich,  dass  nicht  nur  diejenigen  Hautthcile  gelitten  beben,  welche 
dem  primSren  Brande  anbeimlalleo,  sondern  dass  aoöb  noch  andere  Ge- 
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webslheile  verletzt  sind,  und  in  eitrige  Kntzündung  versetzt  werden, 
wodurch  öfters  eine  besondere  Zerstörung  der  Haut  herbeigeführt  wird. 
Ein  Hauttheilf  der  am  ersten  Tage  rtach  der  Verbrennung  noch  Circola- 
lioD  besitzt,  kann  sie  sp&ter  verlieren  und  brandig  werden,  ja  es  kann 
logar  Mcb  Abstossung  dar  ersteo  Haotsehichte  moh  die  tweite  in  Folge 
iiaer  fttemtofligon  InflltratioM  seomdlr  brandig  werden,  and  so  den  Hei- 
ImgspNNNM  Ober  die  Gebdbr  vertaitgem.  MUonter  kommt  es  nicht  ton 
secoodiren  BrandiclMirf,  aber  doch  zur  Vereiterung  der  oberflIeUichea 
Sebichle  md  dieie  moM  erst  ?orbei  sein,  ebe  der  HeilangsiirDoeM  be- 
tf»«ea  kami.  la  aolohen  FINea  dauert  ei  oft  nach  Abstoaiong  dea 
Brandigen,  oder  naob  VoUendong  dea  Veraebwiningsprooeisea  aehr  lange, 
eb«  dM  Gianalatioa  beginnl;  die  Wände  bleibt  ofl  8—14  Tage  im  glei- 
cfaen  Zotlaode.  Kommt  hon  in  dieaem  Zaatande  eui  Empiriker  binso, 
ao  mit  bMg  die  eben  Jetst  mach  eintretende  Cicatrisatimi  mit  der  An* 
wendaag  irgend  einer  miraenUaen  Brandaalbe  snsammen,  and  Laien  er- 
lauben aicb  'dann  den  Sehhiaa,  daaa  Sobifer,  Hobchmiede,  alte  Weiber 
eteu  aiob  beaaer  anf  die  Cor  der  Verbrennungen  Terateben,  ato  Doetoren. 
Daaa  auch  individnelle  Vefblltniaae,  Blotmiaohungen,  Dyskraaien  o.  a.  w. 
bei  dam  HeHoogsprooew  eine  groaae  Rolle  apielen,  ist  aelbatveratindUcb. 
Tiefe  der  Verbreanong  einerseits,  Stärke,  Ausdehnung,  Chronidtlt  der 
hinzutretenden  Entzündung  anderseits  sind  somit  die  Factoren  für  die 
Prognose  der  Heilongszeit;  beide  sind  oft  sehr  schwer  zu  beurtheilen. — 
Nicht  inamer  ist  die  Diagnose  des  VerbrennungS2,rafits  leiclil;  eine  obor- 
flachhch  verbrannte  und  eine  ganz  getödtete  Haut  sehen  im  Anfange 
fast  gleich  aus  und  lirihümer  sind  unvermeidlich.  Daher  die  Spectfica 
der  Laien,  die  in  einem  Falle  in  wenigen  Tagen  Hilfe  bringen,  während 
in  antlern  anpublich  ganz  trleif  hen  l  iilien  trotz  sorgfältiger  ärztlicher 
Behandlung  nur  langsame  Hetlung  erfolgt.  —  Nach  diesen  Prämissen 
erst  können  wir  zur  Therapie  übergehen,  denn  die  Oiai^nose  rauss  der 
Behandlung  so  viel  wie  möglich  vorangehen.  —  Ist  nun  die  Epidermis 
verloren  oder  in  Brandblasen  erhoben,  so  öffnet  man  letztere  durch 
kleine  Einstiolie ,  ohne,  die  Epidermis  zo  entfernen,  welches  heftigen 
Schmerz  erzeugen  wurde.  Daraus  resoUirt  der  Schlot««,  ('asa  eine  Be- 
decbong  der  biossliegenden  Nervenenden  nfittlieb  sein  möge  and  alle 
Baeepte  der  Empiriker  laofen  aof  diesee  binana;  aelbat  die  Wirkung  des 
Argent.  nitrio.  kann  kaam  andere  aogeaeben  werden,  denn  die  blosslie<- 
geode  Sefaiefata  iat  mit  einer  feinen  Lage  von  Serom,  von  gelatanirendem 
Albnmio  bedeokt,  welche  mit  dem  ArgenK  nitria  einen  Niederaoblag^  eine 
aabttienden  Kroate  bildet.  Gibt  man  alalt  der  Silberldauag  Blei-  oder 
Kalkwaaaer,  ao  erbSlt  man  ongelibr  denaetben  Bffeet.  Bbeoao  wirkt 
Walt%  and  eine  Lage  feiner  Banmviroile  bildet  in  vielen  Ffillen  den  be- 
q^nanalen  and  einfaobaien  Verband,  der  aich  von  aelbat  erhill,  an  allen 
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Stellen  anbringen  Iftsst,  Qherall  rasch  zu  erhalten  ist  und  somit  fQr  die 
ersten  2 — 3  Tage  grosse  Vorzüge  gewährt.  Nach  Ablauf  dieser  Zeit 
haben  die  blossgeleglen  Papillen  schon  durch  die  einLretretene  Zellen- 
wucherung einen  deckenden  l^cbcrzug,  die  grosse  Emplindlicbkeit  isl 
vorbei,  vielleicht  beginnt  eine  reichliche  Eiterung,  vielleicht  entwickelt 
sieh  eine  tiefer  gebende  Hautentzündung.  Die  erste  ladication  ist  sumiL 
weggefallen,  aber  weiter  ISsst  sieb  wenig  Uuin.  Hat  die  Haut  nicht  wei^ 
ler  gelitten,  to  erfolgt  rasche  Heilung  von  selbst,  and  man  hat  oan 
•ob&dliche  ReilMiDgen  und  dgl.  abzuhalten.  Ist  die  Haut  entzündet  — 
sei  es  wegen  lieferer  Einwirkung  der  Hitze,  sei  es,  dass  der  Organisnee 
des  Verleitlen  snr  enliOodlioben  Reaction  besonders  dispooiri  ist  —  so 
verfibrt  man  enis&ndangtwidrigi  am  beHen  atnd  viellekbl  kalte  Blei- 
wanaramsebUge.  Naob  DmslSnden  kfianeo  ancb  balblaae  LocalUder, 
Kataplasmen  elo.  den  Vonog  verdienen.  Sehwacbe  Lfisoagen  von  Silber- 
aalpeler  aiod  wie  auf  aSien  eiteniden  Flioben  siemlieh  uDiobldlksb;  Wen- 
del man  aber  etirkere  Lösungen  aut  eo  mag  man  sieb  auf  aeeondlre  Brand* 
loborfe  gefasal  maoben.  —  Beim  nberßacblieheni  nicbt  eompiidrten 
Hantbrand,  wo  fiberdiea  raeobe  Heilnng  su  erwarten  siebt,  bat  man  nvn 
weniger  negativen  fodioationen  getechl  lo  werden;  Vermeidung  der 
Reibungen,  der  Verunreinigungen  \  ein  Scbntsverband  mit  einem  Fell* 
ISppchen,  ein  mildes  Deckpflaster,  ein  kAhlender  UmseUag  geoOgen.  — 
Hat  aicb  ein  lieferer  Hantbraad  gebildet,  lo  Ibol  ebenfalls  die  Natur  Ibra 
Soboldigkeit  von  selbst,  und  wir  beben  keine  Specifica,  weder  I>al8anu* 
idie  noch  metallische,  weder  saure  noch  alkalische  u.  s.  w.,  welche  die 
Abstossong  eines  todlen  GewebtheiJs  zu  beschJetinigen  vermöchten.  Also 
isl  auch  hier  nichls  Besonderes  zu  ihuu  und  man  hat  nur  Störungen 
abzuhalten.  Auch  nach  der  Exfoliation  sind  weder  „fleischniacbende^* 
noch  „narbenmachende''  &Itttel  indicirt,  weder  Arcaeus-Balsam,  noch  Höl- 
lenstein werden  die  Kleischwärzchen  zum  Wachsen  bringen  oder  das 
wiUlgewordene  1  leisch,  die  Coro  luxurians,  reducireii  und  niederhalten; 
auch  fiier  ihut  die  Natur  Alles  und  die  glatlestcn  Narben  entstehen  da, 
wo  der  nalQrliche  Hiilungsprocess  am  wenij^sten  gestört,  wo  rait  un- 
nölhigcn  i^eiz-  und  Aclzmitfeln  am  wenigsten  dazwischen  gefahren  wor- 
den ist.  Manche  Pflaster  sind  sehr  nützlich,  um  graoulirende  Hautwun- 
den zu  bedecken,  denn  die  Verdichtung  des  neuen  Bindegewebes  und 
die  Bedeckung  derselben  mit  aoscbiessender  Epidermis  —  die  beiden 
Faotoren  der  Narbcnbildung  —  kommen  am  raschesten  und  ungestör- 
tealen  unter  der  Hülle  eines  schützenden  Pflasters  zu  Stande.  Aber  weder 
das  feitsauere  Bleioiydi  noch  das  balsamiaobe  Hers  (Pecb)  bat  eine  spe- 
eifiacbe  Heilwirkung;  der  nOliliobe  Efleot  dieaer  Substanzen  bestebl  nur 
in  der  meobaniachen  Eigensobalff  vermdge  deren  die  Pflaalermiaohung 
klebt.  Die  Deckpflaster  sobfitten  die  Wnndei  erkalten  eine  gleicbförmigo 
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Temperatur  und  9ber  einen  gelinden  Drock  aof  die  Granulationen:  darin 
bflfltehl  ihre  ganze  Wirksamkeit;  das  Heflpdasler  hat  eben  vermöge  des 
Klebens  ond  des  hiemil  /usamnienhein^onden  Druckes  oder  Zuges  noch 
eine  Reihe  weiterer,  nützlicher  Wirkungen,  die  der  Aufmerksamkeit  werth 
sind.  Hei  den  Hautverbrennungen  der  vierten  Kategorie  Irill  nSmlieh 
noch  eine  Erscheinung  %'on  grosser  chirurgischer  Wichtigkeit  in  den 
Vordergrund:  Die  Narbenzusammcnziehung,  der  granulirende  Zellstoff, 
welcher  nach  dem  Abfallen  des  hrarifli-en  Hautslückes  hiossliegf,  kommt 
lu  eine  gewisse  atrophische  Verdichlun^,  und  (iie  llautränder  rücken, 
wenigstens  wo  kein  mechanisches  llindcrniss  vorliegt,  dieser  Verdichtung 
entsprechend  herein*  Oft  ist  diese  Contraction  ein  gern  gesehenes  und 
vortbeilhaftes  Mittel  zur  Verkleinerung  der  WandflSchen,  oft  ist  sie  aber 
eio  imsent  fataler,  mit  aller  Sorgfalt  zu  bekämpfender  Feiod.  Was  bat 
Ban  oon  snr  Befördemiig  der  NarbeoconlracÜon  zu  tbun,  wo  sie  wOn» 
sobenswertb  erscheint;  was  bal  man  zu  ihrer  Beschränkung  ansawen- 
den,  wo  sie  acbidUoh  wirkt?  In  beiden  F&llen  das  Hellpflaster,  so  pa- 
radox die  Antwort  klingt.  Ein  Beispiel  wird  dies  beweisen.  Angenom* 
meo,  an'  bastabe  ein  llngücher  Sobstanzverlnst  anf  der  Beogasaite  des 
ZeigefingaiB  dnrah  Verbrennung,  so  wird  eine  Binwicbelang  den  gaosen 
Ftngais  mit  schmaien  HefkpQasterstfeifeo  das  beste  Mittel  sein.  Sie  ver» 
hindert  die  Entstehong  eine  Fiogeroootractnr,  sie  wirkt  derselben  sebr 
krifllg  entgegen  ond  der  günstige  Effect  erkllrt  sieb,  abgesehen  von 
der  Badeekung  der  Wonde,  ans  folgenden  drei  Orsaoben:  I.  Die  droiH 
liren  Binwickelongen  begfinsligen,  die  Vefscbiebnng  der  Hanl  von  reobts 
nach  links,  also  die  Narbenzasammenriehang  in  der  Quere;  wenn  aber 
nur  diese  allein  statlfSnde  und  keine  in  der  Längenrichlung.  so  könnte 
ja  ear  keine  Contraclur  eintreten*  2.  Diese  Eiawickelui)^  liuidort  ahm 
die  Contracliun  in  der  Lünt^enrichtung,  indem  sie  den  Finder  steif  stellt, 
also  dessen  Beugung  erschwert.  Kann  sich  aber  der  Kinger  nicht  beu- 
gen, so  ist  eine  Contraction  in  der  Lüngearichtung  fast  unmöglich,  denn 
die  Haut  hat  vcrii)öt:e  der  mechanischen  BeschafTonheil  und  Laize  dir  [  fieilo 
äusserst  wemt:  Verschiebbarkeit  in  der  Limgennchtung.  Der  Substanz- 
verlust in  der  Haut  wird  alsdann  theils  durch  Narbencontraction  in 
qoerer  Bicüitung,  theils  durch  Bildung  einer  länglichen  Narbenmasse  er-** 
seist  und  der  Finger  bebSIt  seine  Brauchbarkeit.  3.  Will  sich  die  Narbe 
aaip<mEerren ,  wie  man  dies  bei  länglichen  Sobstanzverlusten  auf  der 
Bangaaeite  der  Glieder  (auch  am  Halse)  oft  so  auffallend  beobachtet, 
so  ist  wieder  die  fiinwicketang  von  vortreiflicber  Wirkong,  om  die  Em- 
ponarrong  so  bindern,  die  Narbe  niedersobatteo,  oder  sie,  wenn  sie  be»  ^ 
reila  vorgezerrt  ist,  wieder  sorflckxndringeo.  Aehnlicho  Vortheile,  di^ 
dorcb  kein  anderes  Mittel  so  erreichen  sind,  besitst  das  Henpflaster 
aoch  aa  «ndem  Stellen  x,  B.  im  Vi^inkel  swisoban  den  Fingern,  aof  der 
Aaal.  Bd.*  LUV.  5 
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Boogei«ile  des  Halses»  des  Ellbogeos  eol.   Der  Heftpflaslerverbaiid  en« 
pfieblt  sieb  also  bei  granaUrenden  Verbrennotgswandeii  dsrob  seina 
dedtenden  Eigenschaften,  durch  seinen  Hall,  darcb  BalOrdernog  der 
Narbencontraetion  in  der  einen  und  Verbindeiong  in  der  andern  Bloh* 
long  o.  s.  w.' Freilich  wird  ein  verslSndiger  and  asit  mecbanischeni  Sinn 
angelegter  Verband  dabei  vorausgeseizt  —  Die  VerkrOnimungen,  die  nach 
Verbrenn ütiL'^,  namenllicb  nach  roangelhafler  Behandlung  derselben  oder 
zu  früher  Entlassung  des  Patienten  aus  der  Cur  hHulit;  enlstobon,  >Aer- 
den  niil  Heflpflasterverbämfen  so  leiclif,  so  einfach,   so  rasch  und  ohne 
lle^cbwerdtin  curirl.  das.s  niaa  es  gesuhen  haben  muss,  um  es  zu  slau- 
ben.  In  Ffillen,  wo  mancher  mit  dem  Heflpflaster  nichl  gehörit;  vertraute 
Arzt  zum  Messer  greifen  zu  müssen   glaubt  ,    ohwold  er  selbst  zweifelt, 
ilass  das  öcbneidfn  nur  etwas  helfen  wik!.  Kalle  so^ar.  wo  liereils  ver- 
geblich geschnitten  worJen,  weichen  dem  Heftpllaslerverband.  i  amplin, 
ein  Londoner  Orthopäd,   hat  zuerst  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass 
Narben  trotz  ihrer   aufTallendcn  Spannung    unter   ilcm  Druck  des  Heft- 
pflasters sich  dehnen  und  nachgeben»  und  K.  kann  dies  vollkommen 
bestätigen,  indem  er  in  mehreren  recht  schlimm  aussehenden  {"'liilen  von 
Fingercontractur  Erfolge  erreichte,  die  Jeden  staunen  machten.  Die 
Metbode  bestand  in  der  Hegel  in  Ein  Wickelung  mit  feinen  Pflasleralraifen 
und  in  Gegendrängen  von  kleinen  Baumwolleballen  gegen  dia  conlraete 
Beugehaul,  die  Baumwolle  ebenfalls  durch  t{efii)naster8treiren  gegen  die 
Finger  angedrängt.  i)ie  Wirkung  dieses  Verbands  streckl  den  Finger  und 
comprimirt  die  Narbe. 

Ueber  firaikd-  unä  kuhwAiAuÜgt  btliMlwig  im  GetM 
nach  Weber,  Cb.  TrOde,     d.  Bnsoh  und  Gdniner  (Hedic.  chir. 
Uonalsohrift,  18tt2,        3.).   Zu  Anfang  der  fllnfslger  Jahre  liaraeD 
nach  W.  in  und  um  Riel  mehrere  Rranfcbeitsfllle  vor,  die  als  umschrie- 
bene, dem  Furunkel  und  Karbunkel  ftbniicha  EnUfindungeo  an  dar  Ober« 
iippj»  auftraten,  sich  als  phlegmnnase  und  pustuldse  BntsOndongen  Ober 
das  Gesiebt,  Jan  Hals,  so  wie  einen  Theil  des  Kopfes  aoabreiteten  und 
in  mehreren  Fftllen  durch  metaslalisohe  Ablagerangen  m  den  Lungen 
od^  anderen  Organen  t5dtlich  endeten.   Im  iahre  1854  kamen  7  Um- 
«  ^iobe  Fille        3  davon  bihal,  und  in  Kopenhagen  4,  alle  mit  lethn- 
lern  Ausgang.   Ueberall  waren  Furunkel  im  Gesioht  von  kleinen  Dimen- 
sionen und  ohne  besondern  Charakter  der  Anfang  der  tödtlichen  Krank» 
heit.  —  G.  beobachtete  in  wenigen  Jahren  5  solobo  FMle  in  Salsborg  und 
ÜMSI  seine  Ergebnisse  darOher  in  Folgendem  zusammen :  Von  den  5  Fll- 
^  leo  betraf  der  erste  ein  )Ojährii;os  Kräulein ,  der  2.  einen  Landmann 
'^on  57,  der  3.  einen  üaslwirih  von  59  Jahren  ,  der  4.  eine  43jährige 
^eamtensffuii .  der  ö.  die  (Gattin  eines    Uulmachers  im   Aller  von  4") 
Jahren.    Die  zwei  ersten  i  alle  fioiea  auf  den  Winter,  die  drei  andern 
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auf  deo  Sommer.  Als  itiologitchei  Horoenl  war  sleto  VerkAltmig  bei 
vom  Sobweieee  durcboBsstem  Körper  nacbzoweisen ;  einmal  (bei  dem 
Gasiwirtb)  compUcirle  eine  geringe  Djrecrasia  polalorum  die  Krankbeit, 
Bei  allen  begaon  das  Leiden  mit  einem  ScbQUelfroste,  der  sich  bei  zweien 
wiederbollei  mit  oacbfolgendem  starken  Fieber,  zweimal  kamen  gaslri- 
sobe  ErscbeinoDgen(  Brechneigung^  Erbreeben J  vor.  Nach  wenigen  Slon^ 
den  scbon  trat  Brennen  in  der  Nase  und  der  Oberlippe  eioi  das  anf  die 
Wangen  ausstrahlte.  Die  Oberlippe,  und  swar  bier  stets  die  linke, 
schwoll  sammt  dem  entapreohenden  Nasentbeil  an,  erreichte  in  %  Tagen 
das  Doppelte  ihrer  H5he  und  das  Dreifache  ihrer  Dicke,  wurde  brettharl, 
stand  rflsselfdrmig  ab,  konnte  nicht  bewegt  werden,  war  bei  spontanem 
Schmerz  auf  Druck  fast  unempfindlich;  die  Haut  hochroth,  gespannl, 
gUfizend,  die  NaseriöfTnung  verkleinert,  verzerrt,  die  Stcrütion  unter 
drückt,  die  entsprechende  Nasenhälfte  und  \Van^engef»en(l  oedematos. 
Am  5 — <).  Tage  zeigten  sich  an  der  Obi-rlippe  und  iti  uci-  NasenötTnung 
umschriebene,  knötchenförmige  Prominenzen  mit  stecknadetkopfgrossen, 
gelblichen  Bläschen,  nach  deren  EruiTnung  sich  dünnflüssiger  gelbli- 
cher Eiter  entleerte,  während  im  Grunde  die  Spitze  eines  gelblich  weissen 
Pfropfes  vorragte.  Die  Prominenzen  confliiirten  meistens,  und  von  dem 
gelben  Exsudate  konnte  man  mit  der  Pincelle  Stöcke  enlfei/iLo:  Die 
Lippe  wurde  noch  dicker,  die  (laut  livid,  hläulichrolh,  die  SchK;imhaut 
mit  weisslichem  hxsudat  oder  gelblichen  Schorfen  besetzt,  das  Zahnüeisch 
blieb  frei.  Das  Fieber  nahm  zu,  die  Haut  heiss  und  trocken.  Puls  1'20, 
Durst  gross;  die  Zunge  belegt,  selbst  trocken,  konnte  nur  mit  Mühe 
aus  dem  Munde  bervorgestreckt  werden,  das  Athmen  war  beschleunigt, 
der  Kranke  unruhig,  angstlich,  fast  schlaflos.  Am  10.  Tage  hatte  der 
Prooess  gewöhnlich  seine  Höbe  erreicht;  die  Anschwellung  verbreitete 
sich  über  die  ganze  Wange,  die  Augenlider,  den  Nasepröcken,  die  Stirn« 
ami  Scbläfegegead  bis  lum  Capillitium  nach  oben,  Aber  die  Unterkie- 
ftigegend  nach  unten;  die  Geschwulst  war  hart,  gl&niend,  blassrolb,  das 
Auge  geschlossen,  der  fiolbos  sonst  normal.  Nun  trat  Bessernng  em 
oder  rascher  lethaler  Ausgang.  Im  erstereD  Falle  verlor  sich  unter  Naeh- 
lase  des  Fiebers  die  Gespbwulst  allnuUig  von  den  f  ossersten  GrAnten, 
und  das  Game  endete  nach  3-^4  lochen  mit  profuser  BileruDg,  einmal 
sogar  mit  Zertheilniig;  im  sweiten  Falle  verbreitete  steh  die  Geschwulst 
rMoli  Weiler,  Gesio|it  und  Kopf  schwollen  monströs  bis  sur  Unkeont- 
KcUceit  ao,  das  obere  Augenlid  der  leidenden  Seite  hing  tief  ftber  das 
untere  herab,  das  Auge  liess  sich  nun  schon  ÖfflieD,  die  Coiguoctiva 
baibi  erschien  in  einen  chemoUschen  Wall  erhoben.  Das  Fieber  nahm 
so,  das  Bewusstsein  blieb  ungestört;  war  Eiterung  sugegen,  so  versiegte 
sie  jetzt;  die  Indsionsrinder  klafften  und  seigten  eioen  speokigen 
schlag.   PiötsUch  wurde  dar  Kranke  unruhig,  das  Bewusstsein  schwaDd, 
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MirieD  traten  aof,  der  Torgor  des  Geeiclils  worde  noch  grösser,  die 
Farbe  bMolich  rolb,  der  Blick  stier,  die  erweiterten  Pupillen  reagirlen 
nichl  mehr  gegen  den  Lioblreis.  Dieser  Zostend  trat  2>-3Tsge  vor  dem 
Tode  ein,  steigerte  sich  zu  forlbonden  Delirien  ood  machte  endlieh  Einern 

das  oabe  Ende  verkündigenden  tiefen  Sopor  Platz. 

Die  einmal  voigenommene  Auti^sie  zeigle  die  Himlilele  geirtbl  «nd  le* 
rOs  derchbochfet,  in  den  erweiterten  Veetriltelo  viel  geliilichet  Senim,  die  Uiro- 
MilMlans  btulveieb,  die  Batilargeliffe  etwas  rigid,  in  deo  Sinos  und  den  Jugular- 

venen.  dicknOssiges  dunkelrolliet  8l«t.  Das  Gesicht  laielit  gedunsen,  die  Oberlippe 
collabirl  ,  in  der  linlvin  llälfle  ein  mehr  als  liaseInu^s;;ro$ser,  mit  nckrolischen 
Geweb$rc>tcn  ausgekleideter  i  Hicheheerd,  die  Sdiieimhaut  verlrocknei,  der  Hai» 
dicli,  das  Zellgewebe  serös  durclifeuchlei,  die  oberflüchlichen  Venen  links  durch 
Cefto  Gerinnungen  verstopft.  Die  Scbleimbaul  der  LuHwege  dunkelrulh,  mit  xlbem 
Sebleiin  belegt.  In  der  Hnkra  Longe  an  der  Preipberie  lieilförmige  bis  baielauss« 
grosse  Ablsgeruogeo,  die  lecfale  Lunge  dureb  slhes  Bindegewebe  mit  der  Coslsl. 
pleore  verwacbten,  ibr  Gewebe  von  blutig  gefürblem  Serum  durchtränkt.  Das  Heri 
gross,  scblsff;  im  rechten  Vorhor  und  Ventrikel  mOrbe,  dunkelgeRIrbte  Gerinnungen. 
Die  Aorl«  stellenweise  atheroinalös,  die  Klnppen  nortm!  !,eber  fettig  entartel,  Mik 
gross,  Nieren  ^ross,  blutreich.  Im  ftlageo-Oarmcanai  nichts  üesooderesi  io  der 
Harnblase  trüber  Harn. 

Die  Prognose  ist  immer  missiich.  Bleibt  tü»^  Anschwollung  nur  auf 
die  ursprünglich  ercrrifTcnc  Ccsichtshülflc  beschränkt,  und  ist  die  consc- 
culive  Schwellung  rein  oe<]emalös,  90  ist  die  Vorhcrsago  günstig.  Schrei- 
tet die  Geschwulst  auf  die  andere  Gesicbtshalfte,  das  Capillitium  und  den 
Hals  Ober«  ist  sie  hart  und  zeigt  sich  um  die  Cornea  ein  chemotischer 
Wall,  so  ist  die  Prognose  absolut  ungGnslig.  Treten  Gehirnerscheinon- 
gen  auf,  so  ist  der  iethale  Ausgang  niobt  ferne.  In  allen  5  Fällen  hatte 
die  Krankheit  am  10.  Tage  ihre  Akme  erreicht;  der  Tod  erfolgte  Snool 
zwischen  dem  14.  und  16.  Tage,  die  GiBnesnng  2mal  nach  3 — 4  Wochen. 
—  Die  Täeraph  ist  gleich  im  Beginn  streng  aolipblogistiscb ;  reicblicbe 
Einreibongen  vonUng.  cinerw  Scarificationen  der  gaosen  Partie^  BIntegel 
in  einiger  Bntfemong,  antiphlogistisobe  Porganien,  beiondert  Kalomel 
und  onaoeigeselste  Anwendung  von  Kntaplasmen  mit  oder  ohne  narira- 
tiaebe  Zosfttze.  Nor  dann  ist  es  möglich ,  den  Prooess  in  ooupifeB, 
wenn  en  gelingt,  das  primfire  Eisudat  lo  zerlbeilen  oder  m  erweichen. 
Brtlreckl  sich  die  harte  Infiltration  bereila  über  die  WangOi  seigen  aldi 
Blasen  oder  Postehi,  wie  an  der  Lippe,  anoh  an  andern  Stellen,  so  lat 
jede  Therapie  ohnmScbttg,  Es  verateht  aich  von  selbst,  dais  der  Ant 
Abseitig  gerufen  werde,  waa  leider  nicht  immer  geaebiehL  Von  der 
RMle,  welche  W.  aehr  rflhmt,  aab  G.  swar  Iceinen  Erfolg,  einmal  wurde 
aie  gar  nicht  vertragen«  doch  glaubt  er,  dass  sie  im  Beginne  der  Krank- 
heil ononleriMiMshen  angewendet  nflUlieb  *sein  könnte.  ScartÜeaiionen, 
Biotegel  nUaao  nur  im  eratea  Sladinm,  Aderlässe  können  bei  robusten  In- 
diWdoen  die  Cur  untenlOlien,  sind  abor  spSter,  wie  alles  Andere,  frucht- 
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los.  fjefiii^cn  Schmerzen  lindern  Narcotica.  Iheiis  als  Zusatz  zu  dÄil 
Kai.iplasmr  iheiis  innerlich.  —  Die  Todesursache  findet  G.  in  einer 
üreihriilpliltjhiiis.  Gewisse  Venen-Anastomosen,  worunter  die  Venen  der 
Aogenhöhfe  oht  nim  siehen.  bilden  den  Knolenpiinct.  Die  Phlebitis  und 
die  dadurch  bodin«zle  Pyogenese  pflanzt  sich  linrch  die  V.  ophtbalmica 
cerebralis  bis  an  die  Schädelbasis,  namentlich  in  i<cn  Sinns  cavernosus 
forf.  Pyämische  Erscheinungon  fehlten  im  Leben  und  auch  die  Nekro- 
skopie konnte  dieselben  eben  so  wenig  nachweisen,  als  eine  andere 
Todcsnrsaclie.  Als  Andeutung  der  Ausbreitung  der  tnlzündunj,'  von  der 
V.  facialis  beobachtete  G.  rosenartige  Rothe,  bedeutendos  Oadem  der 
Augenlider,  chemoiische  Schwellung  der  Skleralbindehaut.  den  stieren 
Blick,  mehr  oder  weniger  beschränkte  Beweglichkeit  des  Bulbus,  Unbe- 
wegUchkeit  der  Iris  mit  Erweiterung  und  als  letztes  Glied  Gehirnerschei» 
nnogen,  zuerst  als  grosse  ünnihe  und  Delirien  aoriretond,  später  rasch 
io  Sopor  öbergehend« 

Einen  Beitrag  %w  Symptomatologie  der  Blatten  bringt  Thore 
(Gas.  mdd.  1861,  10),  nachdem  er  frQber  die  Aeiiologie  derselben  be- 
arbeitet (Gaz.  m^d.  1859).  Er  tieginnt  mit  der  Periode  der  Invasion,  da 
die  erste  Periode  oder  das  Stadnim  der  Incubatlon  dbrch'  keine  beson* 
deren  Zeiebeo  sur  Encbeinong  tritt«  Die  Daner  der  Invasion  ist  non  eine 
vemohiedene ond  worde  von Sydenham  dahin  bestimmt,  dass  die  Crnp* 
lion  der  conflnirenden  Blattern'  gewdbnilob  den  3.  Tag  stattfindet  — 
soweilen  ftüber,  fast  nie  spUer  —  während  die  disseroinirten  am  4.  Tage 
hervorbrechen.  Tb.  modiftcirt  diesen  Satz  dabin,  dass  die  Krankheit  desto 
schwerer  ist,  je  ftOber  die  Blattern  erscheinen,  und  desto  gelinder  ver* 
linft,  Je  länger  die  Prodromalsymplome  anhalten.  Varioloiden  hatten  oft 
sehr  lang  andauernde  Prodromalsymptome,  während  umgekehrt  die  schwer* 
Sien  eoofloirenden  Blattern  fast  ohne  alle  Prodrome  hervorbrechen.  So 
treten  t.  B.  confloirende  Blattern  mit  lethalem  Ausgang  bei  einem  Bfeo- 
sehen  an  dem  Tage  ein,  an  welchem  er  Morgens  seinen  gewohn- 
ten Beschäftigungen  nachgegangen  wer  and  eine  lange  Strecke  Weges 
so  Foss  zorückgelegl  hatte.  Aehnliche  Ansichten  hat  übrigens  schon 
Boerhaave  ausgesprochen  und  Morton  bestätigt.  Anlangend  die  ver- 
schiedenen  Symptome,  so  fehlt  Kopfschmerz  niemals,  eben  so  wenig 
Fieber  ;  ein  waliti^es  Symptom  aber,  das  übrigens  häufig  genug  fehlt, 
sind  die  Schmerzen  in  der  Lendengegend,  auf  welche  Rhazes.  Mor- 
ton, Baglivi  elc  ein  so  grosses  Gewicht  gelegt.  Sie  nebiuen  aber 
nicht  immer  die  Lendengegend  ein.  sondern  könnan  ganz  anders  auftre- 
ten 2.  ß.  als  Pleurodynie.  »!s  Schmerzen  im  Verlauf  des  N.  ischiadicus 
etc.  Hier  hätte  man  ohne  wtitLrs  eine  Ischias,  dort  den  Beginn  einer 
Pleuritis  diagnosticirt,  wenn  nicht  die  bald  nachfolgende  Eruption  des 
Exanthems  auf  die  richtige  Diagnose  geleilet  hätte.   Anlangend  die 
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Häufi^kj'il  clit'ses  Syniploms  ward  es  u\  HIS  Tällen  conslalirt.  darunter 
3(linBl  mit  ausnehmender  Heftigkeit;  in  7((  t-ällen  fehlte  es  gänzlich,  in 
58  konnte  wegen  verschiedener  Ursachen  seine  Gegenwart  nicht  conslatirl 
werden.    Es  waren  dies  meist  Leute,  die  Ober  ihre  verschiedenen  Sense« 
Uonen  keioe  Rechenschaft  zn  geben  vermochten,  oder  solche,  bei  denen 
der  Schmerz  bereits  geschwunden  war,  oder  endlich  Kinder  und  Greiset 
deren  geistige  Functionen  noch  nicht  oder  nicht  mehr  genügend  ent* 
wickelt  waren,  um  genügende  Auskunft  ertheilen  zu  können.    Bei  ein- 
seinen Kindern  von  5,  6  und  10  Jahren  konnte  mdeasen  der  Lenden* 
flcbmeri  nnsweifelhafi  nachgewiesen  werden,  and  im  Ganzen  moss  man 
daher  sagen,  dass  dieses  Symptom  viel  hlofiger  vorkommt,  als  fehlt, 
das«  es  aber  wieder  nicht  so  hSolig  vorkommt,  um  in  sicherer  Weise 
far  die  Diagnose  verwerlhet  werden  zn  können.   Die  mittlere  Dauer  die- 
ses Schmerzes,   der  in  einzelnen  Ftllen  auch  im  Epig^striom  seinen 
Silz  anÜBohlagen  kann,  betrag  3  Tage,  in  einzelnen  FUlen  dauerte  er 
indess  viel  linger  and  fiel  dann  mit  einem  lang  dauernden  Prodromal- 
stadiom  sosammen.  ^  Gonvolsionen,  schon  von  Sydenbam^  Head, 
Hollerios  o.  A.  oolirt,  worden  nur  bei  kleinen  Kindern  beobachtet, 
hier  aber  hlufig  genug,  um  sich  darüber  verwondem  tu  mOssen,  dass 
Rilliet  und  Barth ez  bei  der  Massenbaftigkeit  des  ihnen. so  Gehole 
Steheoden  Materials  dieses  tnitialsymptom  nie  coostatiren  konnten.  Diese 
Gonvnlsionen  haben  keine  grosse  Bedeutung  und  s^winden  bald;  sie 
erschrecken  wohl  in  so  fem,  als  man  wShrend  ihres  Aaftrelens  meistens 
noch  keine  Ahnung  von  den  kommenden  Blattern  bat,   aber  sie  bringen 
keine  ernste  Gefahr,  und  Mead's  Wurle:  „sed  ea  res  plus  terroris,  quam 
penculi  habet'*  liahcn  noch  heute  ihre  volle  (iiitigkeit.  Biliöses  Erbrechen 
kommt  nicht  sehr  huulig  vur,  und  man  kann  sein  Fehlen  eher  als  Begel, 
denn  als  Ausnahme  betrachten.    Wichtiger  ist  das  permanente  Gefühl 
von  Ekel,  das  fast  constant  vorkomml  und  in  Verbindung  mit  den  an- 
dern Zeichen  recht  gut  für   die  Diagnose   benützt  werden    kann.  Ohn- 
niachlen.  die  fast  von  keinem    Autor  ersvähnt  werden .    sind   nicht  so 
selten,   als  mj.wi  liicrnach  i;lauljen  soilUi,    und  Tb.   theilt  4  solche  Fälle 
mit.  Auch  Frank  hat  sie  erwähnt.  Delirien  hat  Th.  in  diesem  Zeiträume 
12mal  beobachtet;  sie  kündigen  nicht  immer  schwere  Fälle  an,  sondern 
gehen  auch  discreten  Blaltcrn   und  selbst  Varioloiden  voran.    Sie  sind 
mitunter  von  erschreckender  Uefiigkeit ,  und  flössen  um  so  mehr  ernste 
Besorgnisse  einer  schweren  LSalon  des  Gehirns  ein,  als  andere  Prodro- 
maUymplome  (Lendenschmerzen,  Erbrechen,  Ekel  u,  s.  w.)  gänzlich  fehlen 
können,   Zwischen  der  Intensität   der  Delirien  und  der  Blattern  exlstirl 
aber  gar  kein  VerhSltniss,  und  dasselbe  gilt  von  den  andern  sogeoaoD- 
len  Prodromelsymplomen.   Sie  können  mit  erschreckender  In*  and  Ex« 
lensitftt  aoflrelen,  wihrend  sehr  milde  Blettero,  oder  auch  nar  Vanoloidte 
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folgen,  anderersflils  köonen  confloirende,  nisoh  Krtlndt  Blatlem  fatt  ohne 
Prodrome  roil  hinterlistiger  Benignital  sich   einslelleti.   In  »ehr  seltenen 
FSlIen  (ritt  noch  folgende  Anomalie  in  der  Invasionsperiode  auf;  sowohl 
Erwachsene  als  Kinder  bekommen  unter  gewissen,  nicht  näher  hekann- 
ien  Verhiltnissen  einen  Kalarrh  der  Nasenschleimhaut  und  der  Bronchien  ; 
man  erwartet   in  Anhelracht  dieses  Ilmstandes  Masern   uml  wiüi  dnnn 
nicht  selten  durch  eine  mehr  oder  minder  heTlit^e  lilatlerneruption  un- 
angenehm Oherraschl.  Die  Periode  der  Eruption  hat  seit  der  Krnführun^ 
der  Vaccination  durch  Jenner  bedeutende  Mudificationen  erfahren;  und 
trotzdem  Blollern  leider  noch  büotig  genug  beobachtet  werden,   so  er- 
löniieii  «;ie  heut  zu  Tage  nicht   mehr   die  Heftigkeit,    welche   sie  noch 
den  Htrirfiirn  von  Meatl,  Sydcnham,  Morton   u.  A.  sonst  besassen, 
Prodromalsymptonie  treten  hJiufig  mit  grosser  Heftigkeit  auf,  und  darauf 
folgt  kaum  ein  Dutzend  Pusteln,  oft  noch  weniger,   die  dann  ihren  ge- 
wöhnlichen Verlauf  durchmacheo.    Dieser  spärliche  Ausbruch  des  Exan- 
llienns  bildet  dann  den  Uebergang  zur  Kebris  variolosa,  zur  Vanola  sine 
▼«fiolis,  an  deren  Existenz  heute  wohl  kein  Arzt  mehr  zweifelt.  Syden* 
bam  hat  in  den  Jahren  1767 — 09  diese  Krankheit  in  classischer  Weise 
vennuthet,  und  60  Jahre  später  beobachtete  Huxham  in  Plymouth  eine 
ahnliche  Krankheit,  die  er  der  Febris  variolosa  Syden  ham's  ganx  analog 
fand.   Ol^leich  diese  Epidemien  Typben  gewesen  zu  sein  aebeinen,  w 
ial  doch  kein  Grand  vorhanden,  den  von  Sydenham  nur  ungern  anfge- 
nominenen  Nniden  «iFebris  variolosa"  so  streiohan,  ond  die  Erfabrang» 
weksfae  schon  im  18.  Jabrbondert  die  Aersle  antrieb,  die  Frage  aofini- 
fsarfsD:  An  variolaram  morbus  absqoe  eraptione?  bat  diese  Frage  in 
flberseogeoder  Weise  bejahend  beantworlet.    Beweise  dafOr  haben  Ro* 
aep,  Borsleri,  'Frank  etc.  gelieferl^  nnd  wenn  Ray  er  die  Febris 
variolosa  nicbl  beobachtet  bat,  so  mag  er  die  Sebold  davon  wobt  nor 
aelbat  tragen.   Ancb  Tb.  Ibeill  6  solebe  FMIe  mit,  die  er  leicht  ver- 
vielftHigen  könnte;  alle  Prodromalsymptome  —  Fieber,  Kopfschmerz, 
LeadenscbmerseD,  Ekel,  selbst  Erbrechen  —  erscheinen  mit  grosser  lief« 
ti^keit,  pluitlich  aber,  gegen  den  3.  Tag,  wo  man  die  Eraption  erwar- 
tet, vertobwittdet  dieaer  drohende  Sympiomencomplex  gänzlich  and  die 
Reoonvalescirang  beginnt.  Solohe  FSIte  können  wohl  nicbl  anders,  denn 
als  Febris  variolosa  gedeutet  werden,  aber  aof  solche  Fftlle  einzig  ond 
allein  mnfls  auch  diese  Benennung  restringirt  werden.    Weiler  Abergeht 
Tb.  auf  die  Differenzen  zwischen  Variola,  Variolois  und  Varicella.  Vario- 
lois   hall  er  mit  de»  meisten  Beohaclilern  —  gegen    bcbönlein  und 
Mürcüu  de  Jurin^s  —  nur  für  eine  iViodiflcation  der  Variola,  bedingt 
durch  die  \iK(ination   oder  die  schon   frflhcr  fiberstundenen  Blattern. 
Die  Varic  ella  aber,    welche  viele  Autoren    auch  nur   für  eine  Abart  der 
Varioie  halten,  wofür  Kay  er  xebireicbe  Beweise  geliefert  hat  (z.  B.  dass 
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MO  mi  Varicella  Behafteter  einen  andern  mit  Variola  aoiteeken  Mnne. 
daas  Varicella  eingeiinpa  worden  kdnne  and  eonlagiös  eei,  daat  Bpide* 
mien  beider  neben  einander  verlaofen,  etc.)  will  er  mit  Booaqoet  anders 
aofgeTaast  wiasen«  Die  Prodromalsymptome  aiod  hier  von  längerer  Daner 
und  geringerer  IntonailU,  das  Exanthem  aelbst  lat  ein  eaaentiell  veaion- 
lAaea,  das  aecondire  Fieber  fehlt  ateti^  die  Varioelhi  achfllEt  nicht  vor 
der  Variplay.  die  Impfung  aber  nicht  vor  der  Varicella  ete,;  diesen  acbon 
TOD  Booaqoet  (der  ttbrigens  auch  noch  die  Implbariceit  der  Varicella 
llognel,)  aufgeslelllen  GrOnden  fflgt  Th.,  obgleich  er  ^  ftr  hfairalchand 
bSIt,  noch  folgende  bbin:  Die  Varicella  ist  mit  Ausnahme  von  Bpidemien, 
eine  specielle  Kranicheit  der  ersten  Kindheit ;  die  Stellen,  an  denen  die 
BISschen  ausbrechen,  entsprechen  nicht  denen,  an  welclien  die  Variola 
zum  Vorscliein  komnnt.  denn  diese  wühle  besonders  das  Gesicht,  wah- 
rend jene  besonders  am  HQcken  und  am  übrigen  Körper  mit  Verscho- 
nung  des  Gesichts  auftritt.  Die  Ernptton  erfolgt  nicht  mit  einem  Schlage, 
sondern  nach  nnd  nach,  wan  findet  Bläschen  und  Krusten  neben  ein- 
ander, die  Prodrome  sind  andere  als  hei  Hlnittin.  Lendenschmerzen, 
Ekel  und  Erbrechen  fehlen,  endlidi  kommi  nie  ein  secun  iäres  Fieber 
vor.  Scbiiesslich  müsste  man,  wenn  die  Ideniilät  der  Variola  und  Vari- 
cella angenommen  wird,  auf  die  \'ocf'ina!inn  verzichten,  da  in  einer  »ehr 
grossen  Zahl  von  Fallen  geimpfte  Kinder  schon  wenige  Wochen  oder 
Monate  nach  der  Impfung  von  Varicella  befallen  wurden.  Trousseau 
hat  dasselbe  (Varicella  nach  der  Impfung)  beobachtet;  während  anderer- 
aeits  Kinder,  die  vor  Kurzem  Blattern  überstanden  hatten,  voo  Varioelia 
ergriffen  wurden.  Tb.  hSIl  somit  durch  diese  Sätze  fCr  erwiesen,  daas 
die  Varicella  eine  essentiell  voo  der  Variola  verschiedene  Krankheit  sei| 
ond  behauptet  mit  Trousseau,  es  gebe  überhaupt  keine  Krankheit» 
die  weniger  Aehnirchkeit  mit  Blattern  besitie,  als  VariGclla.  (Wir  glaobtan 
der  Vollstiodigkeit  halber  das  ganze  Raisonnement  Th/s.  —  deaaen  acbwa* 
Ohe  Argumente  jeder  leicht  durchblicken  wird  —  hier  mittheilen  so  nOasen, 
obgleich  die  relative  IdeolitSt  beider  Processe  darch  die  Foraohoogeo 
Rayer'a  ond  Anderer  für  erwiesen  hallen.)  Als  weitere  wichtig  Sym- 
plomo  w&hrend  der  Eruption  sind  noch  so  erwUmeo  der  Speiobelflosa 
and  daa  Nasenblolem  Erstereo,  auf  den  man  Int  ein  so  grosses  6e- 
wiebt  legte,  so  daaa  ihn  Sydenham  bei  Erwachsenen  alaconalanl  an- 
fBhri,  konnte  Tb.  nur  20mal  cooalatiren,  und  gerade  in  mehreren  sehr 
acbwereot  lethal  endigenden  PSlIen  wurde  er  verroisst,  wihrend  er  mit- 
nnter  in  gant  leichten  F&lleo  vorkam.  Trooaseao  legt-  aof  dieaes 
Synqvlom  ein  groases  diagnostisches  ond  prognoslisohea  Gewicht»  iodan 
osan  trols  der  achwersten  Prodromalaymptome  bei  Abwesenheit  des 
SpeicbelBoases  stets  nur  Varidois  erwarten  und  demgerobss  eine  gün- 
stige Prognose  stellen  kaoo«  (??Ref.)  Th.  Iheilt  Obrigena  dieae  Aosiobt 
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Tr'oosseao's  nicht  und  macht  darauf  atirmerksam,  dass  auch  schwere 
Varioloiden  <lurch  eine»  Speichellluss  oingeleilel  werdon  künncn.  wie 
die  Erfahrung  von  Heim  lehrt.  —  Nasenbluten  wurde  sehr  seilen  be- 
obachlot,  die  Fülle,  in  denen  es  vorkam,  waren  alle  von  miUlerer  Inten- 
ftität,  und  küiner  lirntui  endete  lethal. 

Die  Verschiedf-rifieiton  in  dem  Verlauf  der  DlaUcrn  auf  Srhleitii hau- 
ten finden  nach  Nemnanh  ( Wof  fienbiatt  d.  Wien.  Aery.fe.   i  >l>l,Nr.  51) 
ihre  Erkliirün-j;   einerseils   \\\  dem  Hau    der  Schleimhout  und  ihren  Drft- 
sen,  anilerotseits  in  der  iMtriize  und  Temperatur  ihres  Secrels,  so  wie  io 
dem  geringen  Zutriiic  der  atmosphärischen  Lufl;  jede  dieser  genannten 
Eigenscharten  eenu^f,  um  ein  rascheres  Emporwachsen,  dn  huldiget 
Collabiren  und  endlich   ein   gfinzliches  Abstossen  der  EfTloresoenceo  to 
Stande  zu  bringen.  An  der  äusaem  Haut  fmdet  man  am  4.  Tage  die  ge» 
schwellten  Follikel  als  Knötchen,  auf  der  Schleimhaut  aber  bereits  aor 
gerötheter.  geschwellter         aofaitiende,  weisse,  stecknadelkopfgroasa, 
den  Aphthen  &hiili«be  EilloreacenseD,  deren  Halle  jedoch  noch  xiemlioli 
atraff  isL   Trfigt  man  ein  aolches  KoAtclieD  ab,  so  seigt  daaaelbe  aobon 
für  das  onbewafTnete  Aoge  eine  Maceraltoii  oiid  ist  dabei  leiobt  su  zer* 
fasern.    Unter  dem  Mikrotkop  findet  man,  dasa  ea  Iheila  aoa  normalen 
ifNbeiialieUeA  bealehl,  Ibeiis  aoa  solchen,  deren  Holecalarinbait  vermehrt 
lat,  femer  aua  freien  Kernen  mit  Kemkörperchen  und  Eitenellen  in 
nMger  Menge,  endlich  findet  man  hyaline  Kugeln  mit  mnleoulirem 
bbalt.  Um  den  5— fi.  Tag  sind  die  normalen  Epitbelialsellen  bereils 
apiriicher,  doch  ist  die  Zahl  der  Eilersellen  vermehrt,  vrBbrend  auch 
die  bfslinen  Kugeln  aellener  werden.  Die  noch  vorhandenen  Epiihelialsel- 
len  sind  aber  anffallend  verAndert;  einselne  aind  mit  2-^  Kernen  ver- 
seben, die  wieder  Kemkdrperoheh  in  sich  einsobUessen  und  um  diese 
Andel  man  aosser  vieler  ttolekuiarmasse  die  Zellenmemhran  in  Theilung 
begrüTen,  so  dsss  es  sehr  nahe  liegt,  daaa  Kerne,  wenn  sie  aus  der 
Zelienmembmn  hervortreten ,  nach  Dehlscens  der  Zellenmembran  die 
Eilerkfliperohen  darslellen.  In  den  ersten  Tagen  nehmen  diese  EfTlores- 
censen  sowohl  an  Zahl,  als  auch  an  Grösse  besonders  im  breiten  Durch« 
IMBSer  so,  and  w&hrend  auf  der  äusseren  Haut  die  liläschcnbildunu'  noch 
DfChl  vollendet  ist,  findet  Lauiig  auf  den  SchleimhSuten  schon  Abstos- 
sang  statt;  da  nSmIich  das  Epithel   der  Schleimhaut  und  ihrer  Drflsen 
viel  zarter  ist,  als  das  der  Susseren  Haut,  so  plaUl  bald  die  emporge- 
hobene   KpithelialhOIle   durch   den   Druck  des  unter  ihr  zunehmenden 
Eisudals.    Dieses  Platzen  tiiidet   in  der  Milte  statt,  der  lliissiixe  Inhalt 
wird  entleert  und  man  findet  entsprechend  dieser  Stelle  eine  Verliefunir. 
welche  die  gerölhcle  Schleimhaut  oder  einen  oder  mehrere  DrüstMuius 
führungsgange   wahrnehuien   lüsst,    welche  letztere   besonders    an  der 
Lippenscbleimbaiit  mit  einer  Loope  deutlich  zo  sehen  sind.  Dieses  findet 
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binits  in  den  arsleo  iw«i  Tagen  dt»  Bestendes  der  Elflomeeiii  etntt. 
In  der  Peripherie  heftet  «her  die  BpithelieIhttUe  Qoeb  einige  Zeit,  and 
die  Zeit  ihrer  Ahttoaning  differirt  swieohen  6  and  16  Tagen.  Si«  leigt 
•ieb  am  frflheiten  bei  VarioeUa,  wo  am  8—9.  Tage  iieine  Spor  der  Blat- 
tern mehr  Torlianden  ist,  oder  böohtleiis  dunkel  gerötfaale  Pleoke  den 
ehemaligen  Sitz  derselben  anseigen.  Bei  Variola  modifioeta  daoert  dar 
Process  etwa  16,  bei  V.  Vera  24  Tage  und  mehr,  letzteres  lamal  dann, 
wenn  der  Process  ein  sehr  intensiver  war  und  das  Exsudat  in  die  tie- 
feren Schichten  der  Schleimhaut  und  das  submucose  Bindegewebe  abge- 
setzt worden  ist,  worauf  oft  tiefe  Sobslanzvcrlustc  zurückbleiben,  die 
nur  unter  Suppuration  durch  Narbeubildung  heilen.  Eine  Decrustalion  an 
Schleimbauten  wird  auch  in  seltenen  FSIIen  beobachtet,  doch  nicht  etwa, 
düss  wie  an  der  äussern  Haut,  entsprechend  jeder  Pustel  sich  eine  Kruste 
bildet,  sondern  es  wird  die  ganze  Schieinnhaut  des  harten  und  weichen 
(laun^cns  ntit  einer  oft  mehrere  Linien  dii-ken  Kruste  bedeckt,  nach 
deren  Entfernung  die  ganie  Schleimhaut  als  eine  wunde,  mit  weissUchem 
Exsudat  beltuile  Fläche  zu  Tage  hegt,  üies  kommt  jedoch  nur  bei  m- 
lensiven  Blatternprocessen  und  zumal  dann  vor,  wenn  die  Blattern  an 
der  Nnsenschleimbout  in  grosser  Menge  vorhRnden  sind.  Uadurcli  wird 
der  Kranke  gezwungen,  mit  offenem  Munde  zu  athmen,  atmosphärische 
Luft  streicht  über  die  EfHorescenzen  der  Mundhöhle,  wodurch  diese  sammt 
dem  Secrete  der  Schleimhaut  vertrocknen  und  so  die  Krusten  zosammeo- 
setzen.  Das  eben  Erörterte  hat  zumeist  auf  die  Blattern  der  Lippen  und 
Mondscbleimbaot  Bexog,  wo  selbe  der  Inspeotioo  leiobt  zugänglich  sind, 
ausserdem  kommen  Blattern  aber  noch  vor:  an  der  Schleiratiaot  der 
Nase,  dee  Racliens,  im  obern  Drittel  der  Speiseröhre  und  zuweilen  im 
Magen,  an  der  Epiglottis,  im  Kehlkopf  und  der  Trachea,  in  den  Bron- 
cbien  bis  so  ihrer  dritten  Verästelong,  in  der  Harnröhre,  im  Reelnm,  an 
den  Nymphen,  an  der  Conjonoliva  paipebraron  et  bolbi  ond  im  inaaem 
Gehörgang;  In  dar  Vagiaa  nnd  an  der  Portio  vaginalis  olert  konnte  sie 
N.  irots  den  Angaben  der  Aotoreo  Ober  ihr  Voritommen  daaelbsl  sogar 
in  jenen  Pillen  nioht  finden,  wo  ein  Prolapans  vaginae  aen  olari  vor- 
banden war.  Ferner  kommen  im  Veclaofe  der  Blattern  aocb  im  Dans- 
canale  Italarrbattsobe  Gescbwftre  vor,  welche  dann  als  Ursaobo  der  glsiab» 
seiligen  DiarrbAen  zo  betrachten  aind«  So  beachralbt  Robert  eine 
Epidemie'  in  Marseille,  wo  die  Localisining  dar  Blattern  vonOgüoh  den 
Oarmcanal  betraf.  Einselne  Localititen  blelan  ein  lieaonderes  Inlsrssae. 
So  sind  Blattern  s.  B.  bSofig  an  den  AnsfdbningsgSngeo  der  Maibnasi- 
soben  BrOseo,  ihr  eitriger  Inhalt  verklebt  dann  bei  der  Enlleemng  die 
Cilien.  Anf  der  Conjonctiva  der  Innenilicbe  der  Lider  und  des  Bnlbn» 
kommen  nie  Blatlernposlehi,  sondern  nur  BUsoben,  nnd  diese  selten  vor. 
Die  Eilemng  anf  der  Cornea  mit  Perforation  derselben  iat  zum  Glflck 
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nnr  sehr  aeKen  ond  str»ls  nur  mplnslaüsch.  Tnler  IIMM>  blaUernkranken 
halten  nur  >  <i  is  Unulück,  je  ein  Auge  zu  verlieren.  An  der  Z(m?e 
sind  die  l  lcillern  izioss,  zahlreich,  beson(i('r>i  aoi  Zun^^enr.uwle  sitzend, 
nnc!  aucli  hier  om  prösslen.  Zum  Glück  wird  nur  s  Iten  die  y-Hnie 
Zuii^e  ergriffen;  sie  schwillt  itaiui  zu  einem  immensen  IrnrinLrc  an, 
dräncrl  sich  durch  flie  Zahnreihen  durch,*  hangt  wie  ein  Heischklumpen 
zum  Munde  heraus  und  kann  selbst  suiTocativ  tödten.  üeber  die  Biattern 
in  den  Cboanen,  im  Rachen,  an  der  Epiglottis,  im  Kehlkopf  und  in 
der  Trachea  gibt  die  Laryngoskopie  n&hero  Daten.  Die  Blattern  an  den 
Lippen  haben  «nen  doppelten  Verlauf;  an  der  fiossorn  Fliehe  ist  er  dem 
an  den  allgemeinen  Decken,  an  der  innem  Flnche  jenem  auf  Sehleiai- 
bButeo  analog.  Es  entstehen  dadurch  bedeutende  DifTerenzen ;  so  ist  z.  B. 
die  Smaere  Fluche  der  Lippen  mit  dicken  Borken  beaetit,  w&hrend  auf 
der  innem  Fliehe  die  Efflereaoenien  —  seibat  wenn  ihre  Zahl  nicht 
geringer  war,  ala  an  der  lussam  —  beraila  vollallndig  geachwnnden 
•ind.  Die  Dmche  davon  sind  losaere  Verhlltniase,  heaonders  der  con- 
dnaMieiie  Lnlliniritt.  INeae  Verblltniaae  ▼eraniastten  Hebra  auf  der 
Inaaeni  Hanl  eine  IbnMclie  Maceralion  hervoraobringen,  wie  aie  aof 
Sdileimhioten  gewöhnlich  alatt  bat.  In  dieser  Abaksht  wnrde  in  dem 
Stodinal  dar  Florillon  eine  Bxtremitit  a.  B»  mit  einem  feuehtwaroMn 
Tnebe  nmhOtlt  und  hieran!  mit  Wacbatalfet  umgeben.  Die  Verdunatang 
den  flOaaigen  Inballs  der  Blattern  wlid  hiednreb  Terblndert,  ebenso  die 
EInwirkong  der  atmospbirisehen  Lnll,  die  jedenfalla  daa  raaohera  Zar- 
fhilen  des  gesellten  Eiaodatea  begflnatigf.  Aoaaerdem  wird  die  hornige 
Spidermiaaehicbte  macerirt,  kann  also  serfalien  and  abgeatoMon  werden. 
Die  ernten  forllnllgeo  Yersocbe  beatitigten  schon  diese  tbeoretisehe  Vor- 
•Doaetsong  ToHstlndig,  Nach  wenigen  Tagen  zeigte  ein  Vergleich  mit 
der  nicht  eingehflllten  Eztremitit,  dass  die  einzelnen  Blattern  weniger 
gespannt,  ihre  HAIIe  weicher,  ihr  Inhalt  leichter  und  das  coHaterale 
Oedero  geringer  war,  als  in  der  nicht  eingehGllten.  —  Die  Blailern  im 
äussern  Gehörgang  kommen  in  geringer  iMenge  vor,  und  zwar  nur  im 
kuorpiigen  Theile;  im  knöchernen  Theile  und  am  Tromnieireli  sind  sie 
nicht  zu  sehen.  Daselbst  (imiel  mnn  nur  massenhafte«  Secret,  luK'h  des- 
sen Entfernung  die  Auskleidung  gelockert  und  das  Troinmclfell  getrübt 
erscheint,  (  [ironische  Olorrhöe  und  selbst  Schworhöri|jkeil  bleiben  mit- 
unter nach  dena  Blatternproresse  zurück.  In  Bezug  auf  die  Menec  steht 
die  Eruption  aof  den  Schleimhäuten  in  der  Keeel  in  einem  gleichen 
Verhöltniss  zu  der  an  der  äussern  Haut;  nichts  desto  weniLrer  kommen 
Kalle  von  Varicella  und  Vtriolois  vor,  wo  die  ganze  Schleimhaut  dos  Iw  r 
ten  ood  weichen  Gaumens  vollständig  bedeckt  ist,  während  bei  Variola 
Vera  zoweilen  nor  eine  mlssige  Zahl  vorkommt,  und  andererseits  kom- 
men  Pille  von  Varicella  vor,  wo  aich  keine  einxige  Effloreacens  an  der 
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Haiidi«bl6imhaat  t«igi.  Der  Umstand,  du»  «ieb  am  4.  Tag^a  dia  Elllo- 
rosoenzen  aof  dar  MundachleimhaDl  oft  toboD  ganz  aalwickalt  nifs/m^ 
w&hrind  an  der  Inaaam  Haut  eni  Knötchen  aiehtbar  sind,  kann  bei  ein* 
lalnen  FSIIen  als  dtagnoatiflcher  AnballapoDot  benOtst  werden,  a.  B,  a wi* 
sahen  Varieella  ond  Horbilli  papuloai.  Aoeh  in  apitem  Stadien  kann  diaa 
oft  noch  aia  Uoteraoheidungsmerkmal  benfiUt  werden,  s.  B.  swiscb«» 
Akne  disaaminata  ond  Varioalia. —  Die  dnreh  Blattem  auf  Schleimhftnten 
iMdingten  Symptome  sind:  heftiger  Schmerz  beim  Schlingen  (er  kann 
bei  Säuglingen  so  intensiv  werden,  dass  sie  jede  Nahrung  verschmiben 
und  durch  Hunger  tu  Grunde  j^uhen) ,  Speicbelfluss,  Heiserkeit,  und 
wenn  der  Process  auch  lite  Urouchien  ergreift,  die  Erschemungen  einer 
broüchitis.  hs  sind  dies  aber  nicht  so  sehr  die  Blattern  selbst,  als  viel- 
mehr die,  die  acuten  ExaiUheme  überhaupt  begleileode  kularrhcilisc  he  Ent- 
zQndung  der  Schleimhäute,  welche  sie  veranlassen.  Oft  sind  dies  die 
einzigen  Beschwerden,  über  welche  du-  Kranken  klagen,  —  Aus  dem 
Gesagten  erhellt,  dass  der  Vorgang  der  lilaUern  »n  den  Schleimhäuten 
ganz  analog  dem  an  der  äussern  Haut  ist.  da  auch  hier  Exsudat  in  und 
um  die  l*'oUikcl  abgesetzt  wird,  eine  DilTerenz  ist  nur  im  ersten  Ansehen 
ond  im  Verlaufe  bemerkbar.  Die  verschiedenen  Stadien  bis  auf  die  Decru 
Station  —  und  in  einzelnen  Fällen  selbst  diese  —  kommen  auch  hier 
vor,  nur  ist  die  Dauer  kärzer,  ond  liesse  höchstens  noch  der  oberflich- 
liehe  Anblick  einer  EfTloresceoz  einen  Zweifel  über  das  Vorhandenaein 
von  Eiter  aufkommen.  Das  Mikroskop  weist  jedoch  die  Eileraellen  M> 
trflglich  nach. 

Die  Klage,  a6  die  Vaeeiaatian  in  den  ersten  Tagen  oder  fVoeJkiß 
nach  der  Geburt  vorgenommen  werden  könnet  ohne  dass  die  Kinder 
einen  Theil  durch  dieselbe  erleiden,  odar  ob  dieselbe  erst  einem  S|iitam 
Zeilranroa  vorbehalten  bleiben  mfiase,  ist  in  der  lotsten  Zeit  vteUacb  dia^ 
eotirt  worden.  D  e  p  a  n  I  glaubt  (Giornaie  Venelo  di  soiente  med»  1802  2, 3), 
gestfilst  auf  langjährige  Erfahrung  ond  xahlreiohe  fremde  Beobacbtongon 
den  Beweia  geliefert  zu  haben,  daas  die  Vaccination  unmittelbar  nach  dar 
Gebort  vorgenommen,  nicht  acbBdlicher  wirke  als  im  aweiten  oder  driltan 
Monat,  und  es  ist  mehr  Gewohnheitssache,  ala  aof  Erfahrung  geatAtslar 
Gebraocb,  die  Impfung  erst  in  diesem  Zeitranme  vorzonahmen.'  Ualar 
Umatlnden  kann  diese  Gewohnheit  aber  grossen  Naobtbeil  bringen,  md 
man  kann  aich  bei  gewissen  Gelegenheiten  —  s.  B.  wenn  Paila  von 
Blattarn  in  einem  Hanse  vorkommen — nicht  genug  beeilen,  die  Impfung 
der  Kinder  oder  die  Revaccination  der  bereits  frOher  Geimpften  vorsoneh-  , 
meo.  D.  geht  noch  weiter  und  meint,  wenn  alle  Kinder  gleich  in  den 
ersten  Tagen  nach  der  Geburt  geimpft  worden  möchten ,  so  würden  die 
ohnedies  jetzt  schon  ziemlich  seltenen  BlüUeüi  gänzlich  verschwinden. 
Dies  lehrt  wenigstens  seit  15 — 20  Jahren  die  Beobaohlung  in  einzelnen 
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Distrioten  Fmkrdelis»  wo  sieh  dnielno  eifnge  Impante  finden,  welche 
flchon  in  den  enl«ii  Tagen  nach  der  Gebart  die  Iniprang  vornehmen  und 
wo  seitdein  die  Blattern  verschwunden  zo  sein  scheinen.  Namentlich 
aber  in  Findelb&usem,  wo  die  Gefahren  viel  grösser  sind ,  als  unter 
andern  Verbaltnissen,  \e^t  D.  auf  die  frQhzeitis^e  Vaccination  das  grössto 
Gewicht  und  meint,  dass  bei  Durchführung  derselbfin  die  Morlalitat  be- 
deuiend  abnehmen  würde.  Dem  entp^egen  behauptet  nun  Bartbez  (Med. 
cbir.  Bundschau  II.  2.)  mehrere  Male  nach  sehr  frühzeitiger  Innprung;  der 
Kinder  (am  2.  Tage  nach  der  Geburt)  fiefiiffe  Entzönduntr  der  Impfstellen 
und  selbst  den  Tod  des  Kindes  beobaclitel  zu  haben.  Aehnliche  lieoli- 
achtungcn  wurden  von  Blache.  Logroux  ufid  ilervieux  gemacht, 
während  Behl  er  alle  üblen  Folgen  frühzeitiger  Impfungen  lOugnel. 
Troizdem  impft  ii lache  nie  mehr  in  den  ersten  Tagen  nach  der  Geburt, 
und  ilervieux  sah  sich  genöthigt,  die  Zahl  der  Impfstiche  auf  2,  und 
als  auch  dies  vor  heftigen  Entzündungen  nicht  schützte,  sogar  auf  1  berab- 
aoaelzen,  worauf  er  dann  Iceine  Qblen  Folgen  mehr  eintreten  sah. 

Ueber  SyktSIS  schrieb  Wert  heim  (Med.  ehirurg.  Randschau, 
16(52,  III.,  1  Heft),  in  der  Regel  wird  die  Gegend  des  Schnur-  and  Bäk- 
kaabartas  ood  dar  Aogenbraoan  von  der  Krankheit  bafeUan,  selten  kommt 
selbe  an  einer  aodam  Gagend  vor.  Den  Beginn  aatzam  kodtcheoarliga, 
binakom*  bü  arbsangrooa  Brbaboagan  dar  Haot,  waloba,  ao  wie  dia  nSeb« 
ale  Ungaboog  gardthat  afnd.  Jadas  KnAtoban  ist  von  aiaain  Haara  doreb- 
bolirt.  OieOaaar  der  Eotwickatong,  so  wia  die  Auabrattong  ist  sabr  var« 
aolriadan.  Naefadam  dta  Kndteben  aioiga  Zeit  bealandan  haben ,  bilden 
sieb  aar  oder  zwiscban  ihnen  oberABehlioha  Paateln  aas,  welche  aber 
kaina  Matamorpfaosa  dar  Knötchen  daralallan,  dann  diasa  beatahan  fort, 
aaeh  wenn  die  Pnstal  antfemt  wird  oder  abheilt.  Diese,  auf  barlar  bdokri- 
gar  Gnmdlagp  vor  sich  gahanda  oliarflBchlicha  Bttarprodootion  mit  thail- 
waisarlnerostalion  das  aitrigan  Exsodats  iat  neben  den  heftigsten  Sohmar- 
lan  das  Cbamklaristischa  darSykoais.  Dia  Sxsodalion  findet  in  den  Haar^ 
MSkal  statt;  diese  saina  Varraolhung  fand  W.  dadoreh  hastitigt,  dass, 
alt  aril  der  Pinoatta  ein  Haar  axtrahirt  worden,  aas  dar  Iffindaog  des 
FoHikals  ein  Trfipfohan  Biter  hervortrat  Das  Haar  war  von  einer  weissen 
sdUaacbarttgen  Hölse  der  äussern  und  innern  Wurzelscheide  —  um- 
geben, deren  epidermoidale  Membronen  müjibiil  erschienen.  Die  Sycosis 
ist  demnach  ihrem  Wesen  nach  ciac  Ahscessbildung  in  den  Follikeln, 
Die  Aetiologie  dieser  Krankheit  ist  sehr  dunkel ;  sie  kommt  bei  Männern 
von  der  Zeil  des  ersten  Bartes  bis  ins  höchste  Aller  vor  und  beliillt 
sowohl  ganz  gesunde  als  ;mch  anderweitig  erkrankio  Subjecte.  Begün- 
slit.'t  dürfte  ihr  Auftreten  an  den  Barthaaren  und  Au-enliiaunen  dadurch 
werden,  dass  hier  die  dicken  liaarschäfte  von  einer  dünnen,  nachgie- 
bigao  Warzaischeide  umschlossen  sind,  w&brend  an  den  Kopfhaaren  das 
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umgekehrte  VerhMtowt  italtAniiet.  W.  hat  hierüber  durah  mikrometriiohe 
Messongeo  sehr  dankenswerihe  Auhohlfiue  geliefert.  Ale  das  vemltiit 
tigele  Mittel  ersobien  ihm  schon  a  priori  die  ErdflhoDg  der  Absoesse 
doroh  Extraction  der  Haare,  und  dieses  our  wenig  sohmershafle  Verfob* 
reo  hat  sieh  seit  3  Jabrao  ?olikommeii  bewSbrt.  Es  gelingt  am  Beeten, 
wenn  man  nach  Hebra^s  Vorgange  die  kranken  Stellen  früher  rasiren 
lüsst.  Gleichzeitig  ist  das  Einreiben  einer  erweichenden  Salbe  (Sulfurei. 
joii.  scru*|>.  uniim.  Unpr.  commun.  dr.  Ires.),  wo  es  veilragen  wird,  »ehr 
zu  eriip(ehleü.  Durch  diese  Metboile  ticill  die  Krankheit  in  3 — i)  Wochen, 
wahrend  früher  eben  so  viele  Muiitile  nöthi^  waren.  An  der  Stelle  der 
cxlrahiricn  Haare  sprossen  rasch  wieder  junge  iiiobo  hervor,  die  sogar 
einige  Koiiikel  zu  früh  verschliessen  können  ,  in  welchem  Feile  dann 
eine  oochmalt^e  Extractron  der  Haare  angezeigt  erscheint. 

Eine  SlaJiö  über  das  Pellagra  schiiessl  Dr.  Winteruitz  (Ued. 
Jahrbuch  d.  Wien.  Aerzle  1802,  I.)  mit  nachstehenden  Behauptungen. 
I,  Dass  zahlreiche  Haut-,  Unterleibs*  und  Geisteskrankheiten ,  so  wie 
Krankbeiteo  einer  regressiven  MetemorphosOi  Scorbut ,  Tuberculose  etc. 
unter  den  vonetianischen  Landleuten  vorkommen.  2.  Dass  jedoch  alle 
diese  Krankheiten  durchaus  keine  localen  Bigeathfimlicbkeiten  zeigen. 

3.  Dass  dieselben  solchen  Ursaobeo  ihre  Enistehung  verdanken,  die  aneb 
an  andern  Orten  bestehen  nnd'  gans  dieselben  Wirkungen  bervorrafen. 

4.  Dass  die  verschiedenen  oben  genannten  Krankheilen  in  keinem  nach- 
weisbaren Zossmmenbaog  unter  einander  stehen  nnd  wie  Oherall»  so 
auch  hier  in  den  mannigfaohsten  Combinationen^  auflrelen.  5.  Dass  es 
dsr  Mehrheit  nach  die  verschiedensten  durch  Nolb  und  Elend  veranlass- 
ten Krankheiten,  gern  die  Oberall  vorkommenden  «llali  della  miseria* 
seien,  die  als  Pellagra  aofgefasst  wurden.  0.  Dass  somit  da«  Pellagra 
als  ein  einheitlicher,  cigenthtimlicher,  nur  auf  einem  besofarlnkten  Araale 
vorkommender  Krankheitsprocess  nksht  exisilire.  —  Ref.  kann  niobt  umbin, 
hier  einer  andern,  schon  etwas  frflher  verödenllichten  Arbeil  Ober  das 
Pellagra  zu  erwalinen ,  deren  Verfasser  Cini  (Giornale  Vcnelo  di  scienze 

^'meilicliü  Juli)  ahikiichu  Ansichten  entwickelte.  C.  meint,  dass  das 

PeUa^ra,  diese  Geissei  der  Lombardei,  diese  Krankheil,  über  welche  die 
diflferenteslon  ilyfxxhesen  aufgestellt  worden  sind,  sich  im  Ganzen  nicht 
viel  von  der  Anaaiie  unterscheide.  Eine  Aendemner  des  Blutes,  eine  Ab- 
nahdio  der  Massv  iil)erhaupt  oder  cin/elricr  Llcmentc  sind  die  Quelle 
vieler  Symptome  des  Pellagra,  welches  man  so,  meist  unter  Einllüssen, 
in  deren  Gefolge  Biulveränderung  vorkommt,  nnfircten  sieht.  Nur  unter  dem, 
dem  grössten  Elende  und  Entbehrungen  aller  Art  ausgesetzten  Landvolke, 
unter  Leuten,  welche  bei  feuchter  scbiecbter  Wohnung  die  sobwersten 
Arbeiten  zu  verrichten  haben  und  dabei  ihren  Hunger  kaum  oder  our 
mit  ungesunden,  verdorbenen  NehrangsmitteU  lu  «Üllen  vermöge»f  ba- 
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obscbiet  man  diese  KnoklieiK  Sie  Ut  die  wahre  Krankbeil  dee  Elends 
(malattia  detla  miseria  sagt  Cini,  roali  delia  miserie  Wintern  ita)  und 

roan  findet  sie  nicht  unter  Leuten,  denen  die  Bequemlichkeiten  des  Lebens 
zu  Gebote  stehen.  Unter  jenen  ungünstigen  Einflüssen  werden  die  Leute 
traurig,  apathisch;  Unwohlsein,  l  fljlichkeaen  ,  Ekel,  StvpJ^is,  seltener 
Durchfälle  treten  hituu,  Kopfsctmiürz  ,  Schwindel,  Ülii  ensausen,  Solimer- 
zen  in  den  Gliedern  lassen  nicht  lange  auf  sich  warlen  und  bei  den 
Weibern  h5ren  die  Menses  auf.  Wird  hier  nicht  durch  entsprechende 
Mittet  der  Krankheit  Einhalt  gelhan,  so  entwickelt  sich  das  Pellagra,  die 
Traurigkeit  nimmt  dann  zu.  Melancholie  mit  Neigung  znm  Selbstmord 
bleibt  nach  heftigen  Delirien  zurück,  und  Marssmus.  dessen  Eintritt  durch 
profuse  Diarrhöen  noch  beschleunigt  wird  ,  nincht  dem  l  eben  des  Kran- 
ken ein  Ende.  Mitunter  geht  dem  Tode  Lähmung  der  Glieder  voran  oder 
die  Kranken  werden  ein  Opfer  der  sogenannten  „Mania  peliagrosa.*' 
Sonderbarer  Weise  fehlen  bei  dieser  Krankheit  die  gewöhnlichen  Be- 
gleiter der  ÄnSmie,  die  Venengeräusche ,  doch  wird  in  der  Neozeit  der 
aeoiiolische  Werth  dieses  Zeichens  für  die  An&mie  von  Chaveau  und 
B  o  u  c  h  u  t  bedeutend  in  Abrede  gestellt.  Die  Uauptcor  der  Krankheit  be- 
steht in  einer  gesunden  Wohnung  und  in  gesunder  kräftiger  Kost  in  hin- 
reiobender  Menge;  in  einaelnen  Fftllen  wendet  Namias  zur  Beschleuni* 
gang  der  Cor  oocb  China  an,  oder  Valerianas  Zinoij  Oxydom  Sinei,  Radix 
Vnlerianae,  Plores  Amicae  oder  Aaa  foetida;  selbst  die  Enteritis  der  Pella- 
girösep  wird  aof  der  Ablbeilong  von  Namias  in  Venedig  ohne  Blotentste* 
boDinn  bebandelt  und  nur  in  den  beftigslen  F&llen  6—8  Blotegel  ad  annoi 
gesetd.  Die  Gleicbheil  der  Resaltate  beider  Anloren  dttrfte  dem  Pellagra 
als  Horbas  sni  gsneris  einen  bedeutenden  Sioss  ▼ersetien. 

Der  NaiVi  TtSClIaNt  sind  naob  Le  Gros  CIsrk  (Medie;  Times 
and  Gas.  lan.  1868  —  Med,  cbir.  Rnodsobao  186-2)  ans  Capillaren  besto- 
hendo  BlolgssobvAlste,  die  dessbalb  eine  Teodens  sor  Aasbreitnng  be- 
sitxea»  weil  sie  ihr  Blot  meistens  ans  grossen  Arterien  belieben«  Zwi- 
sebenxellgewebe  nimmt  an  ibrer  Bildung  keinen  Antbeil.  Sie  sind  metotens 
angeboren,  finden  sieb  in  der  Hanl,  im  sobcotanen  Zellgewebe,  in  der 
Sohleimbaot  und  in  den-  Moskeln;  ond  obarakterisifen  aieb  durob  eine 
soweileo  sebr  besobiinkte,  nweUen  aber  sebr  bedeutende  Sobwellnog, 
weiche  auf  Druck  schwindet,  bei  Nachlas»  desselben  aber  wiederkehrt, 
dorrh  eine  anomale  Pirbung,  die  von  den  blutfübrenden  GefSssen  her- 
röhri  und  uro  SO  deullicher  hervoi  Uitl,  je  näher  der  Oberfläche  die  Blut- 
gescbwulst  sich  befindet,  endlich  durch  die  Nei^un^  z,u  schwer  slillba- 
reo  ßlotungen  nach  Verletzungen.  Pulsation  findet  sich  nur  dann,  wenn 
die  Capiilfircn  von  grossen  Arterien  mil  iUut  versorgt  werden.  Der  Naevus 
der  flaut  ist  meistens  ariL'«boren.  er  wird  bei  der  (»eburt  geuohnhch 
seiner  Kieinhea  wegen  übersehen,  wird  erst  später  bei  zanebmeodeqR 
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Waehslhu»  bemerkt.  Seine  OberflScbe  iet  »eist  Ober  das  Niveao  der 
Haut  erhaben  ond  von  heller  soharlaohrolher  Farbe.  Ge  giU  kama  eine 
Steile  der  Haut.,  wo  er  nicht  seinen  Silz  aofsclilagen  könnte  ;  am  bin« 
(igslen  kommt  er  aller  am  Kopf  und  im  Gesiobt,  doob  aooh  an  StaaDme, 
den  Bxtreroiliten  ond  den  weibliefaen  Genitalien  vor.  Dersobentane  Naevne, 
dessen ^Sitz  das  rnlerliautzellgewebe  ist,  ist  weniger  erhaben,  fühlt 
sich  teifiig  an  uiiil  schwindet  auf  Druck,  Söhahi  ober  der  Patient  schreit 
oder  heftige  Bewegungen  macht  (ebenso  beim  Husten,  Ref.)«  nimmt  die 
Dichtiglceit  so  wie  auch  die  Intensität  der  I  crrbung  zu.  Dieser  Naevos  breitet 
sich  bei  längerem  Bestände  meist  auch  auf  die  Haut  aus  ,  während  um- 
gekehrt der  Naevus  der  Haut  sehr  selten  auf  das  Lnterhautzellgewebo 
übergreift.  —  Der  Naevus  der  Schleimhaut  flu  Jet  sich  in  der  Nahe  der 
Orißcien,  an  den  Lippen,  der  Zunge  und  Vagina,  Der  Naevus  des  Uuskels 
pulsirt  meist  wie  ein  Aneurysma,  weil  ihn  grössere  Gefasse  mit  Blut  ver- 
sorgen, zuweilen  tragen  selbst  die  zuführenden  Arterien  zu  seiner  Ver- 
grösserung  bei.  Die  Behandlung  hSagt  von  der  Grösse  ab  und  variirl 
nach  dem  Gewebe,  in  dem  der  Naevus  seinen  Sitz  hat.  Beim  Naevus  der 
Haut  dient  xor  Zersldrong  oonoentrirte  Salpetersäure  oder  Aetakali;  entere 
hat  den  Vorsag  einer  mehr  unscheinbaren  Versoborlong,  lelsterea  greifl 
liefer  ein.  Die  Salfieters&ore  wird  mit  einem  Glasatabe  aof  die  erkrankte 
Steile  und  eine  Linie  weit  Uber  dieselbe  binaoa  appUoirt,  den  allenfall* 
eigen  Üebersohusa  Itost  man  durch  Fliesspapier  anfsangen.  Dia  Store 
moss  so  lange  einwirken  oder  so  lange  aufgetragen  werden,  bis  der 
Nae?us  eine  gelbe  FArbong  seigl,  das  Zeiohen  seiner  ZentOrong.  Dann 
wird  die  geStste  Stelle  mit  einem  Heftpflaster  bedeckt  und  der  Schorf 
slössl  sich  von  selbst  ab.  Bei  Anwendung  des  Aetakalis  ist  stets  tmk$ 
in  Bereitsoball  zu  halten,  am  das  nach  Zerstörung  dos  Neevus  aorOok» 
bleibende  fiberschfissige  Aetzkali  so  neatralisiren.  Zur  Behandlang  des 
subcutanen  Naevus  bereitet  man  sich  ätzende  Sonden  in  der  Weise^  dass 
man  Argenl.  nifric.  in  einem  l  hrglase  schmilzt  und  durch  die  u'aschmol- 
zene  Masse  feine  i^üiiden  mehr  [ii.ils  duicliziehl,  Iiis  ilieselben  einen  Lieber- 
zug voi>  fiöilenstein  bekornincn  liaheti.  In  der  Nähe  des  zu  zerstörenden 
subcutanen  Naevus  macht  man  nun  mit  einer  lancettförmigen  breiten  Nadel 
einen  Einstich  in  die  gesunde  Haut  und  führt  die  Nadel  durch  den  Notn  us 
durch,  nach  deren  Entfernunt:  bringt  man  aber  in  ihren  Slichcanal  eine 
fitzende  Sonde  und  dreht  sie  mehrmals  um,  Dadurch  löst  sich  der  Höl- 
lenstein von  der  Sonde,  und  bleibt  die  ätzende  Wirkung  nur  auf  die  Neu- 
bildung beschränkt ;  Blutungen  treten  dabei  wegen  der  Aetzung  nicht  ein, 
die  gesunde  Haut  bleibt  verschont  und  bei  der  nachfolgenden  EntzQn* 
dung  ist  für  den  Eiter  eine  Ausflussdffnnng  durch  den  SÜobcenal  her- 
gestellt. Die  Eiterung  seihet  befördert  man  durch  warme  Umscbl&ge.  Die 
Gescbwolsl  nimmt  langsam  ab,  ond  die  Heiiong  Anssert  aioh  durah  «ar- 
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luderte  IMoliliglieil  dee  Gewebee,  donsh  das  Sehwiodeo  der  fraheren  bllu* 
liehea  FSrbong  ond  dadorch,  daas  beim  Sebreien  ato*  keine  Vergrftue- 
rong  Bsebr  eiolritl.  Bei  grOssern  Naevis  kann  man  in  dieser  Art  die  Zer- 
sldniDg  segmentweise  vollbringen.  Andere  Behandtungsmetboden  sind  die 
Einsprilzoag  fon  Jodtinktur  oder  AtaunlÖsung,  ferner  die  Unterbindung* 
Diese  lieilt  sieber ,  es  bleiben  aber  wegen  Zerslörang  der  Haut  Narben 
soHIck.  Bei  lileinen  Naevis  macbt  man  die  Unterbindung  in  der  Art,  dass 
man  derch  die  Basis  derselben  zwei  Hasensehartennadeln  ao  einsticht, 
sie  sich  reebl  winklig  kreuzen.  Unterbalb  der  bervorstehendoi  4  Nadelenden 
legt  man  eine  feate  Fadenacbli  nge  an  und  stiebt,  bevor  man  die  Enden 
msammeniieht,  die  Geiebwulst  am  obem  Ende  an,  damit  das  ausgc- 
presste  Semm  abllieasen  kenn.  Nun  werden  die  Nadelspitzen  abgezwickt, 
die  umgebende  Haut  schätzt  man  dorch  Henpflaster  vor  Verlelzong.  • 
Grfissere  Naevi  fordern  die  Anlegung  mehrerer  Ligaturen  ,  damit  jede* 
Segment  seine  eigene  erhält.  Die  Unterbindung  der  zuführenden  Arterie 
hat  selten  den  gewünschten  Erfolg.  Oft  findet  man  hv\  juni^en  Ia'uIoh 
au  ilan  Wanden  oder  der  Nase  kleine  rolhe  Flecke  tnit  der  Temlen/.  zur 
Ausbreitung.  Kann  hier  die  zuführende  Arterie  nicht  entdeckt  werden,  so 
ätzt  man  den  Fleck  bloss  mit  concentrirter  Salpulersäuro ,  ist  aber  die« 
luführende  Arterie  sichtbar,  so  durchschneidet  man  sie  uud  ätzt  die 
Wunde  mit  Hüllenstein.  Sitzt  der  Naovus  an  der  Zunge,  so  mtiss  diese 
erst  getrocknet  werden,  ehe  man  Salpetersäure  anwendet;  nacblräglicbes 
Toocbiren  mit  Höllenstein  sichert  hier  den  Erfolg  der  (liir. 

Zur  Therapie  des  GefdssmutUrmaies  von  Z  eiset  (Wochenblatt  der 
Wien.  Aerzle  I8ü2,  Nr.  9.)  und  Heyfelder  (deutsche  Klinik  1S<)*2.  10). 
Man  wendet  bei  diesem  Leiden  verschiedene  Mittel  an,  das  Messer,  die 
Ligatur,  die  ömstechung,  die  Compression  und  verschiedene  adstriogirende 
oder  Aetz-Mittel,  und  dann  solche  Arzneien,  welche  die  Gerinnung  des  in 
der  Neubildung  kreisenden  Blotes  tiewirken,  und  so  gleichsam  Embolie, 
Verödung  und  Schwund  der  erweiterten  Geflsse  erstreben.  Das  Messer 
petliorrescireD  selbsl  die  erfahrensten  Cbirargen  ,  tbeils  der  Blutung 
wflgSB,  s.  B.  bei  aDSmiscben  Kindern,  oder  wegen  des  Sitzes»  z.  B,  auf 
einer  der  grossen  fonlaaelle  entaprechenden  Hautparthie,  nnd  greifen 
danshaib  lieber  sn  den  andern  Mitteln;  ja  wie  Erasmus  Wilson  be- 
ricbtetf  soll  man  schon  wegen  eines  Naevns  vascolaris  die  Unterbindung 
der  Carotia  vorgenommen  babeo«  Heyfelder  alleid  sieht  die  fiztirpa- 
tion  mit  dem  Hesser  jeder  andern  Methode  vor,  doch  dQrfen  die  Schnitte  , 
nidit  doroh  das  Aflergebilde  selbst  gefOhrt  werden ,  sondern  in  einiger 
EoiremaDg  durch  das  gesunde  Gewebe.  Sollte  unter  diesen  Umstinden  der 
Sabal  aniverhwt  ao  gross  werden,  daas  man,  um  diesen  zn  decken,  selbst 
sq  einer  plasttseben  Operation  seine  Zqflucht  nehmen  rofisste,  so  bleibt 
doch  dieses  Verfahren  jedem  andern  vorzuziehen,  weil  es  allein  radikale, 
Aual.  Bd.  UükV.  6 
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sicher«  Hilfe  vrnprichl.  Leider  km  man  es  niebt  an  Jeder  KArperaliUe 
niid  nicht  anter  allen  Unsllnden  anwenden,  Hartball  Hall  enpfohl 
eine  mit  einer  Slaamadel  aossnfflhrende ,  gletohaam  aobcotane  Darch- 
schneidung  des  erweiterten  Geflssconvolals  ond  Liston  die  Uosste- 
chung,  in  dem  er  den  Naevns  mittelst  Nadeln  nmsticht  und  om  dieea  die 
Ligaturfäden  schlingl.  Um  durch  die  Unierbindong  sicher  snm  Ziel«  so 
gelangen,  empflehlt  H.  ein  oder  swei  Nadeln  fiber  die  Grinsen,  des  Afler- 
^ebiides  hinaus  durch  das  gesunde  Gewebe  zu  Hihren  ond  in  gleicher 
Hichlung  und  Tiefe  seidene  Faden  einzulegen.  Damit  aber  die  Zosam- 
menscbnörung  wirklich  an  der  Basis  der  Geschwulst  erfolge,  umgibt  H. 
die  Geschwulst  uiU  einer  Incision  ,  welche  zur  sichern  Aufnahme  der 
haden  dient,  damit  diese  in  gleicher  Bichtung  f  >rtwirken,  ohne  sich  nach 
der  Oberfläche  zu  verschieben.  Gelingt  auf  diese  Art  nicht  die  vollstän- 
diue  Beseitigung,  so  muss  man  den  Rest  mit  Aelzkali  etc.  entfernen. 
Von  adslringirenden  Miüt'ln  rälh  Dieffenbach  bei  flachen  Mutlermälern 
saures  essigsaures  Hlei  n  Jer  Alaun  an;  damit  getränkte  Bauschchen  werden 
aufgelegt  und  mit  einem  Compressionsverband  festgehalten.  Behren  d 
r§lh  concentrirte  Essigsäure  auf  (lic^flbf  Werne  anzuwenden.  Schuh 
injicirt  in  starke,  prominirende  Mutlerni  il  i  Ferrum  sosfiuichloralüm  :  der 
Naevus  erhärtet  in  Folge  der  Blutgerinnung  und  schrumptt,  pflegt  aber 
dabei  in  Eiterung  zu  übergehen.  Bei  grösserer  Ausdehnung  wurde  die 
elektrische  Akupnnctur  als  Gerinn ungsmiltel  anempfohlen  ond  von  Se« 
dillot  mit  Erfolg  durchgeführt.  Hanfkomgrosse Naevi  zerstört  man  mit 
Aelzkali,  das  aber  bei  grössern  Iheils  w^n  der  nachfolgenden  tiefen, 
anweilen  kal lösen  Narbe  ^  theils  wegen  Gefahr  von  Blutungen  nicht  an* 
zuwenden  ist ;  d«ssbalb  aochte  man  grössere  MoUermiler  auf  dem  Wega 
der  Soppnration  zo  entfernen,  und  diesem  Zwacke  entspricht  am  meiateo 
die  Impfung  dea  Naevus  mittelst  Vacoin-'Lymra ,  wodurch  Habra  die 
schönsten  Resollate  eraielta»  Hat  aber  der  Naevoa  schon  den  Umfang 
einer  Bohne  oder  Haselanss,  so  reicht  meistens  die  seibat  wiedarhoha 
Vaocinirottg  nicht  aas*  In  aolohen  Fillen  «eraochte  Heyfeldar  ober- 
(liebliche  Incisioneo ,  die  er  nachher  nsit  einer  Misohnng  ond  Uamg 
von  salpeteraaorem  Qoeckailber  in  Add.  nitricom  (Uercarina  nilrieos  hy* 
perosydalos)  bestreichen  liesa,  ond  sah  bei  dieser  von  Jobartda  Lam» 
halle  gerflbmien  Metbode  eben  ao  gOnstige  Erfolge,  wie  von  dar  hn 
Celan  Anwendung  dee  Kali  cauaL  lat  die  Teleangiektaala  am  AnganKda 
oder  an  der  Lippe,  so  iat  Auge  and  Mnnd  gehörig  so  schtktien,  damit 
nicbta  hinainlHease.^  CrotooÖl  reicht  elienfalla  nur  bei  sehr  klehieii 
Mallermllern  aus.  Zeisel  stellte  sich  die  Aufgabe,  ein  Aetzmitfel  auf* 
ZOSOCheo,  das  gefahrlos  and  sicher  wirken  mochle  .  im  Brcchweinslein 
gloobt  er  es  gefunden  zu  haben.  Derselbe  wurde  schon  oft,  doch  stets 
ohne  Erfolg  angewendet,  und  dennoch  kommt  es  bei  Aetzangen  nicht 
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darauf  an,  womit,  sondern  wie  man  alzt;  und  es  entspricht  weder  eine 
Lösung  von  Tart.  s(ib.  noch  das  ünir.  Antenriethf  sondern  Z.  nimmt 
16 — 16  Gran  Tart.  stib.  aaf  eine  Drachme  Cmpl.  diachyl.  simpl.  and 
bedeckt  damit  das  GefSasmal  in  seiner  ganzen  Ausdehnung  ond  etwas 
fiber  diese  hiasns  nait  einer  entsprechenden  QuantitSt  dieses  PAastara  in 
der  Dicke  eines  Hesserrflckens.  Das  Pflaster  wird  dann  mittelst  sdHMlar, 
■lit  Gamini  bestrichener  Papierstreifao  befestigt,  um  die  Veracbiaboiig  in 
«arUUo».  Abi  Tag  bagkiol  das  gania  Mattamal  ailrig  so  sehaialaaii, 
dar  Eker  bildat  aioa  Kmsta,  dia  in  alwa  U  Tagan  ablllU  md  tondarw 
barar  Wain  aina  höchst  flaeha  Narba  hblariissl.  Bai  proftasar  Bilaniag 
kaaa  mwi  dao  gaoian  Varband  aoUiBraan  md  dia  Woada  mit  Oallappaa 
baiagao,  bai  miodar  profosar  Bitaroag  blaibt  das  Pflaslar  aaamil  da« 
Variiaiide  bia  saoa  spaoiaiian  Abfallan  tiagan.  Bai  snlllligarVaraehiabmig 
daa  Pflaalan  kann  aio  Tbail  das  Naavos  dar  Eiiannig  amgahan»  dam 
wild  dia  Applioaliaii  dea  ^aatars  ao  dar  batreffandea  Blalia  wiadarhalt. 
t,  irendala  dia  Hothada  aowohl  bai  BrwaahaanaB  da  bat  Kiodam»  aalbal 
bei  Sioglingen,  an,  ohna  dass  dia  GaltsCan  ainaii  Sebmerz  iosaertao,  aor 
bei  GeHlssmattermSlern  auf  der  Schleimhaut  der  Mundlippen  hat  Z.  es 
bisher  noch  nicht  gewagt,  diese  Methode  in  Anwendnng  zu  bringen. 

üeber  Cfaronakrinif  schrieben  in  neuester  Zeit  Lero)  de  M  ^< 
ricourt.  (jibert,Robtn,  Banks,  Maker,  Kirchberg,  Gintras, 
Herdy,  Foussa,zrives,  Larrey,  Fativei,  Duval,  VeiUard, 
Duchine,  F^ehior.  üocbambre,  Spring.  (Schmidts  JahrbQober 
1862,  2).  Schlossb  au  er  hat  die  meisten  der  {)b6r  diesen  Gegenstand 
In  der  letzten  Zeit  erschienenen  Arbeiten  zusammengestellt  und  diesem 
trefliichen  Resumä  entnehmen  wir  Folgendes.  Leroy  leitet  die  schwarze 
FIrbong  dar  Augenlider  und  ihrer  Umgebung  bei  Frauen  von  der  £x- 
balation  ainaa  Blutrarbstofla  ab  und  tadelt  aoa  diesam  Grande  dia  Be- 
leicbnong  Chrombydrose,  welche  er  durch  dia  obige  ersetzt  wissen  will. 
Die  Anoabme ,  als  käme  diese  P&rbung  untar  daoB  Eioflttsaa  dar  FoUio, 
lebacai  m  Siaada,  widarsprtabt  dia  Bamarkong,  dass  garada  ao  dao 
aBicIrlao  Haotalaileo  letatara  waoig  adtwiekalt  aiod  oad  oaah  BaioigORg 
dar  Haot  von  ihrem  aohwftrsliohao  Uabarug  kabia  AaafQbroBgsgPoga 
darPoiUkai  arkaoobar  wareo,  aio  Grand,  dao  aocfa  Hardj  dato  baafitai, 
stoa  Aoakigpa  dieser  Krankball  mit  Aooa  roaaoaa  inrloksowaisan«  Bioam 
ZasBOBmaohaag  dar  Cbronohrinia  mit  HansImalionHlQnmgan  apifaht 
Laroj  anah  diaamal  daa  Wart,  BaiflgUob  das  aligalagerlao  FarbatoBaa 
gelaogta  ar  so  folgendan  Ergabniaaan.  Did  argriSiBnao  Slallao  wordao  bAI 
aioaiD  rainan  Pioaai  garaioigt«  diaaar  dam  io  Glyaarin  galaoobl  ond  lalalaras 
aar  Objektglftioban  gabraebt,  CkRobio  in  Paris,  dar  ainige  diaaar  Gila- 
cbeo  zur  Unlersoehung  erhalten  hatte,  fand  indigoartig  gefftrbte,  tar- 
schieiieo  gaformte,  ungleich  dicke  Köipercben  oder  Brachsiackobeo  ohoa 
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bestimmte  Structur,  ohne  cryptogamische  OrgwiiMlioii,  welche  lamelMee, 

uaregelroassige  Polygone  mit  scharfen  Winkeln  wie  Glas  oder  Glaiorfrag- 
mente  von  0,04 — 0,004  MnUr.  I.an^o  oder  Breite  darstellten.  We  Farbe 
schwankte  zwischen  schieferviolelt  bis  iiuligblau.  Die  Karbunp  war  so  dunkel, 
dass  auch  die  dniu  sien  Stücke  uiiiiurchsichtig  blieben.  Sie  glichen  kleinen 
HauJschuppchen  uiu\  wnrcn  f>anz  homogen  und  frei  von  Kornchen, Durcb- 
löchi  I  iJnL_'en   und^tiniii  ucken,  wShreml  Horliricrbiau ,  Icuii^o  und  andere 
künslliche  FarbslofTo  unler  dem  MiKroskop   «jekörnt  e»scheif-on,  Kaitor 
Kssi«?  löste  jene  Fragmente  nicht,   en(färt>t«!  si«  al)er  und  \ns[r  sie  all- 
roälig  beim  Kochen.    Salzsäure,  noch    rascher  Schwefelsrnn  c  \n<\e  sie, 
letztere  mit  blassgrüner  Farbe,  Salpetersäure  löslo  sie  lüiiLis  unei.  Diese 
Eigentbümlichkniten  erinnern  etwas  an   das  Indigblan   des  Harns  nach 
Braoonnot  (doch  ist  dieses  viel  reiner  blau,  wird  von  Aikaiieo  gefällt, 
wBbrend  jener  FarbsIoiT  bei  Gegenwart  von  Ammoniak   leichter  bleiobt 
nnd  in  ein  blasses  Grunbraun  öbergeht),  wShrend  sich  Melanie,  dano 
das  schwarze  Hant-  und  Augenpigment  ganz  anders  ▼erhalten.  Ebenso 
wird  ^ne  Aebniicbkeit  jenes  Stoffes  mitTinte^  schweren  resinösen  Stoffen 
oder  einam  Eiurel  dar  Glandulae  sebaceaa  und  damit  auch  die  Bezeich* 
nang  dar  KrankbaiC  als  Stearrhoaa  nigricans  torOpkgewieseo.  -Robin 
hUt  dan  fragliehan  Farbstoff  fOr  keine  dem  Organismus  so  fremdartige 
Masse»  nndLeroy  dadocirt  ans  dem  Vorkommen  eines' ihnllohen  Stoffes 
im  Hama  die  Mdglichkait  des  Vorkommens  eines  analogen  Stoffes 
,  aof  dar  Haut,  obwohl  fiir  dan  Enislehongsmodus  und  die  Stiotogjscban 
Momanta  noch  alle  nBhem  Anbaltapnnota  feblan.    Maker  (and  bei  dar 
chanuscban  Analyse  dieser  Farbstoffe  Eisen  -nnd  Kochsalz ;  bei  der  rai- 
knsiiopisoban  astorpha  Vts~~Vee  Umir.  grosse,  tieCblaa  goTIrbtai  mabr 
oder  weniger  durchsofaainenda  KÖrperohen.   Gintrac  stellt  sich  ganz 
aof  die  Seite  Ton  Leroy  und  stimmt  In  allen  Ponclen  mit  diesem  Aber- 
ein;  ausaerdam  habt  er  die  hSuflgen  Rsoidiven  ond  die  erfolglose  Be- 
Imndlung  dieaar  Krankheit  hervor  und  nimmt  schliesslich  diesen  Farb- 
stoff ffir  ein  Secret  der  Haoldrösen  an,  ohne  Degeneralion  des  Pigments 
oder  irgend  eine  Störung  der  perspiratorischen  I  unclionen.    Er  stellt 
jenen  Farhsluff  in  die  Heiho  der  Talgdrusenproducte  ,   deren  physischen, 
mikroskopischen  und  chemischen  Eigcnscharien  er  nahe  siehe,  nennt  die 
Krankheit  Stearrhoca  nigricans  ( Melasleorrhie)  und  leitet  von  dem  eben- 
falls beoba(  fitol  ni  Vorkommen    einer  Slearrhoea   flavescens  den  Beweis 
her,  dass  jen«  Kr  iiikheil  einer  Alt^Tation  des  Drüsensecrels  zuzusckirei- 
ben  sei.    Während  er  hierin      looli  tul  von  Loroy  abweicht,  proteslirt 
er  doch  auch  gegen  den  Namen  (  In omhydrose  und  meint,   dass,  wenn 
dieser  bezeichnend   wäre,  die   Krankheil  nicht  auf  so  kleine  Stellen 
beschränkt  bleiben  würde.  Read  fand  in  diesem  Farbstoff  Eisen,  Kalk, 
Kohlenstoff,  eiwaissbaltiga SobsUnz,  Chlorkalk  ond  phoapfaorsanran  Kalk; 
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Hardy   balle  in  Brest  Geletjenlieit  ,  sich   von   der  wirklichen  Existenz 
(^N'ser  Krnnkheit    zu  uherzon^pn :  erwShnonswertli   i^t  ,    (^as*?  von  nllen 
damals  erkrankten  Krauen  nur  eine  den  höhern  blanden    angehörlo  und 
auch  nur  eine  geheilt  wurde,  nachdem  sie  Brest  verlassen  hatte.  Larrey 
öberzeugie  sich  ehenfalls  an  einem  der  von  Ha  rdy  beobachteten  Kranken 
▼on  der  Wirklichkeit  dieser  Krankheit  and  der  Unmöglichkeit  der  Si- 
molalian  ;  er  legte  nSmiich  nach  Reinigong  der  Lidhaut  einen  Verband 
ao,  den  er  ▼eraiegeit  über  Nacht  liegen  liess.  Am  niehftten  Morgen  fand 
man  nach  Abnahme  des  Verbands  abermels  die  Tags  zavor  gftnzlieh  besei- 
tigte FSrbong.  Foo  ssagriv et  maoht  besonders  gegen  den  Einwand,  dass 
die  Chromolcrinie  sondeibarer  Weise  nnr  in  Brest  vorkomme^  FronI  $  erstens 
einmal  sei  die  Cyanopalhie  cotanöe  aaoh  in  Cberbonrg  beobAchtet  worden, 
ood  andererseits  ezeellire  Brest  auch  dnrch  manche  andere,  dort  vor- 
wiegend bloflg  Torliommende  Krankheilen,  samal  angeborene  Bildongs- 
Ibhier,  Spina  tufida,  Atresia  ani  o.  s.  w.  Caradeo  gelangte  zo  den- 
selben Resoltaten,  ohne  von  dessen  Beobachtongen  Renntniss  gehabt  so 
habeb.  Doval  beobaohtete  swei  FSlIe^  die  darom  besonders  interessant 
sind,  weil  sie  an  twei  Hlnnem  von  48  nnd  46  Jahren  vorkamen ;  er, 
tbeill  mit  Lecoeor  die  Ansicht,  das  Leiden  sei  parasitischen  Ursprungs, 
was  indessen  Leroy  fflr  einen  Irrthom  erkllrl,  bedhigt  dnrch  dem  Farb- 
stoff beigemengte  organische  (Linnen)  Fasern ,  worin  ihm  die  Gebrüder 
Crouan,  Bouget  und  Balhiani  beistimmen.    Zu  erwShnea  ist  noch 
ein  Fäll  von  Veillarü,  ebenfalls  bei  einem  Manne.  —  Diesen  Beobach- 
tungen gctjeaüber  siehl  nun  eine  Keihe  <uulerer  vonl)uch6no,  Spring, 
Gabler,   K  o  g  er  u.  s.  w.,  in   denen  die   vermeintliche  Chronookrinie 
auf  Simuialion  zurückgeführt  werden  konnte,   und  namentlich  Boger 
bSU  so  lange  alle  Beobachtungen  für  mangelhaH  ,  so  lange  sich  nicht 
der  jedesnnaligc  Bisobachler  die  Mühe   nimmt ,   nach  sorgfrilliger  Entfer- 
nung der  gefärbten  Ablagerung  mit  eigenem  Auge  zuzusehen  ,   wie  sich 
letztere  reproducirl.  Dechambre  meinte,  ob  nicht  in  der  Melir/ah!  der 
Fälle,  wo  nicht  in  —  allen  ,'  eiti  FarbstolT  der  Haut  von  Aussen  einver- 
leibt worden  sei,  der  sich  selbst  nach  mehrmaligem  Abwischen  immer 
wieder  auf  derselben  ood  zwar  so  lange  ablagern  könne,  als  überhaupt 
die  Haut  noch  davon  tmprignirl  bleibe,  und  Versacbe,  die  er  in  dieser 
Richtung  mit  Gabler  an  sich  selbst  and  Andern  vornahm,  bewiesen 
denUicb  eine  solche  Möglichkeit  —  ein  neoer  Beweis,  wie  vorsichtig  die 
ganze  Casoistik  der  Chromokrinie  aufzunehmen  ist.  Gegenüber  allen  diesen 
Arbeiten  erscheint  es  nnmdgUch,  sich  Jetzt  schon  ein  endgilliges  UrtheU 
Aber  diesen  Gegenstand  ta  erlaoben;  wichtig  ist  es  aber,  dass  die  me- 
dieinische  Akademie  in  Paris  den  Vorschlag  6ibert*s,  die  ganze  Ab- 
handlong  Leroy*s  in  ihren  Memoiren  zu  veröffentlichen,  abgelehnt  hat. 
Flir  Jene,  die  von  der  Etisteoi  dieser  Krankheit  flberzeagt  sind,  erschei- 
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Aen  folgende ,  aas  der  entoo  fMlio  ier  Afbeiton  moltirMdao  Efgebaif^ 

ee  nicht  onwicbtig.  I.  Dass  die  Krankheit  nicht  nur  Frauen ,  sondern 
auch  Männer  beffilH.  2.  Dass  sie  nichl  bloss  im  Alter  von  i(>--30  Jahren, 
sondern  auch  spater  vorkommt.  Dass  sie  nicht  nur  an  der  Meeres- 
küste, sondern  auch  enlfcraler  davon  beübacliiet  worden  ist. 

S  o  1  b  r  i  g's  Geheimmilld  gegen  SoiüllltrsprOSSeil  besteht  nach  II  u  I- 
landt  ]un.  (Archiv  für  Piiarmacie.  1801,  April)  in  einem  weingeisli<:en 
Aaszug  der  Wurzel  von  Veratnim  olbum.  (Schon  im  Jahre  IS41)  hat 
Dr,  Lilienfeld  im  22.  Bande  unserer  Vierteljahrschrift  die  Tra  veratri 
alt>]  auf  Grundla<;e  ej^^ener  Versuche  gegen  Chloasma  hepaticum  empfohlen  ; 
das  Mittel  gelangte  dann  ohne  Nennung  der  Urquelle  in  französische 
und  ans  diesen  abermals  in  deutsche  Zeitschriften.  Red.)  Das  Aranoom 
is'  g^«n  Pigmentablagerungen  in  der  Haot  sehr  wirksan,  indem  fint 
Frau  nach  dreiwöchentlichem  Gebrauche  von  den  SomoiMiprasssB  fie- 
frtU  worde.  Zu  erw&hnen  ist,  dass  die  Cur  im  Winter  vorgenommao 
wurde,  wo  solcbe  Flecken  viel  weoiger  bervortrelen.  Die  Uns«  disssi 
MitlnJs  kommt  auf  12'/«  KiwiMr,  es  jat  lomil  ein  weit  bHUgor««  Cos- 
meticam»  als  alle  andern  dem  Poblicom  garQbmten  ond  geprieseneo  Afoaaa. 

Gegen  WcSfilsticM ^pfi«Ut  Picea  rdi  (Froriep*s  Notisan,  IMI 
II,  Nr.  9)  sowohl  die  Anwendong  von  grauer  Salbe  als  die  Applksaüoo 
von  TiaeU  Amioaa  auf  die  Wnndslalle«  Beide  Millel  baban  amen  onver> 
allgliohaD  gOoatigen  Erfolg,  md  Ibra  Brwihnong  dflrfta  niebt  onwillkom- 
mao  sein»  wann  man  bedankt,  so  walcben  nnaagaoehmen  ZulilleQ  Was- 
paosliche  bei  sensiblen  ladividoen  momentan  V^nlässong  geben  küntten. 

Die  NeWilgie  der  Bailtiier?6l  Dermalgie  einiger  Aotoren 
(vgl.  Aoalekten  im  Bande  73)  wurde  von  Bourgnignonln  eilen  ibrao 
Beziehungen  erschöpfend  dargestellt.  (Sandras  et  Boargnignon:  Mala- 
dies  nerveuses,  Paris  I86'i.)  Ks  gibt  keiii  anderem  Organ  im  gaiucn  Kör- 
per, das  durch  die  Reichhaliigkuil  seiner  Nerven,  durch  die  Grösse  seiner 
Ausbreitung  uitd  durch  die  Menge  von  Noxen,  denen  es  ausgesetzt  ist, 
zu  Neuralgien  so  geneiet  wäre,  wie  die  Haut,  und  dennoch  sind  es 
kaum  20  Jntut^  dass  man  diese  Krankheit  näher  beschrieben  hnf.  Ob- 
gleich sie  zumal  von  Piorry,  Jolly,  Beau,  Romberg  und  \  n  1 1  e  i  x 
(neucslens  nuch  von  Mordrel  Ref.)  genauer  sludirt  worden  ist,  bat  sie 
noch  inanner  nicht  die  Würdigung  gefunden,  welche  sie  verdient.  Ojas 
kommt  daher,  dass  sie  meist  andere  allgemeine  oder  örtliche  Störungen, 
welche  schSrfer  bervorlreten,  begleitet  and  daher  die  Aufmerksamkeil 
des  Beobachters  erst  in  secundBrer  Weise  fesselt.  Die  Ursachen  dieser 
Krankheit  sind  die  der  Neuralgien  Oberbaopi«  doob  findet  sieb  aiao  ge- 
wisse Pr&dispoailion  dein,  bei  LeolaD^  die  an  D^pepsia,  Hysleria  oder 
Rhenmalismos  gelitten  haben  oder  leiden.  Faroar  ist  das  Jocken  nod 
BfouiaD  am  Soroiom,  an  den  Sobamlippeii,  am  Pariiiaaimit  daa  ab» 
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wahre  Qual  vieler  von  der  ^syphilitischen  Diathase*  Ergriffenen  bildet,  eben- 
falls hieher  und  Syphilis  suniil  unter  die  prüdisponirenden  Momente  zu 
zählen.  Die  Prurigo  podicis,  Poxiendi  moliebris,  Scroti  etc.  kommt  unter 
dem  Einfluss  der  hepatischen  Diathase"  (welche  Bour^nignon  überhaupt 
eine  grosse  Holle  spielen  lasst ,  Ref.)  zu  Siaride  unii  bei  Hysterischen 
wechselt  diese  Nuralgie  ebenso  häufii^  auf  die  geringste  Veranlassung 
ihren  Sil:^  ,  als  sie  häufig  mit  ciitonei  Analgesie  abwechseU.  Andere 
Ursachen  (iuser  AITeclion,  die  bald  als  einfache  Hyperäslhesie,  bald  als 
heftij2;ste,  Schlaf  und  Ruhe  raubende  Neuralgie  auftreten  kann,  sind  unter 
ümslinden  die  Gclhstirbt,  irf^wi^no  nifLillisrhe  oder  vegctahiliscbe  Gifte, 
Blei,  Opium,  Nux  vomica  etc.  und  endlich  verschiedene  schwere  Krank- 
heiten, als  conlinuirlicbe  und  typhöse  Fieber,  diphtherilische  ^iTectionen 
u.  8.  w.  Unter  den  localen  Ursachen  erscheint  nur  die  Kälte  und  zumal 
die  feodite  Killa  erw&bnungswcrth,  alle  andern  localen  Ursachen  sind 
von  geringer  Wichligkeil;  so  beobachtete  man  diese  Dermalgie  einmal 
nach  der  Operation  eines  Tumon  der  Mamma,  und  einmal  nach  einer 
ConlusioD.  Diese  Neuralgie  kann  an  allen  Siellen  der  Haut  ihren  Slli 
anfscblageo,  tomal  befillt  eie  aber  die  Bervenreichslen  Parthien,  beton- 
den  jeoe,  wo  die  N.  muacolo^cotanei  ihre  Aositrahloog  babeo.  Nach 
Beao  mid  Valleix  findet  man  tie  beaondera  an  den  Stellen,  welche 
mit  Haarbftigen  versehen  sind,  also  an  der  behaarten  Kopfhaut,  im  Ge« 
siebl,  am  Möns  Veneria,  am  Scrotom  an  der  Raphe  perinaeatia  o.  s.  w. 
Der  Schmers  Soaaeft  eich  hier,  wie  bereits  erwlbnl^  in  allen  Graden, 
als  einfach  anangenehmea  GefdhI,  als  permanente  HyperSsibesie ,  als 
hefÜgsie,  jeden  Drocfc,  jede  BerQhrang  verbietende  Algie,  die  hlitxscbnell 
erscheint  nnd  ebenso  schnell  verschwindet;  er  kann  auch  mit  andern 
Neuralgien  abwechseln.  Hitonter  tritt  der  Schmers  erst  nach  Sossem, 
das  gante  Nervensystem  lieleidigenden  Einflössen  auf,  z.  B.  nach  heftiger 
AneHrengong.  Brlcfiblopg  o.  s.  w*  Bian  kdnate  dessbalb  auch  swel  For- 
men dieser  Dermalgie  slatoiren;  die  erste  leichlere  ist  eine  fortwibrende 
Byperiethesie,  wohin  aacb  der  Prorilos  verschiedener  Stellen  ohne  ma- 
terielleo  Befond  gehöri,  die  zweite  Form  ist  ein  heftiger,  erratischer* 
bald  hier,  bald  dort  auftretender,  sich  bis  zur  {Unerträglichkeil  steigender 
Schmerz.  Der  ergriffene  Puncl  bietet  keine  Veränderung  dar,  man  findet 
weder  Röthung,  noch  Schwellung,  zeiUvetse  bemerkt  man  an  der  lei- 
denden Pärlhie  einen  stürkern  Scbweiss.  Einige  Kranke  klagen  über 
grosse  Empfindlichkeit  der  ergriffenen  Stelle  gegen  den  leisesten  Tem* 
peratursvechsel  und  schützen  sie  desshalb  mit  Walta,  Lamm- oder  flasen- 
feilen  gegen  äussere  Potenzi'n.  Die  leidende  Stelle  hat  eine  verschie- 
dene Ausbreitung,  sie  kann  nur  zwei  Ouadrat-Centimetres  betragen,  sie 
kann  einen  crrAsscrn  Lmfang  und  selbst  ein  ganzes  Glied,  die  ganza 
HiUle  des  Thorax  eioaebmen,  xomal  vor  dem  Aosbruehe  eines  Herpes 
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Zoster  odor  n.u  li  slorkon  Vcrköblungon.  —  Die  Dauer  ist  verschieden 
und  hüngl  von  der  Ursache  ab;  nach  einer  Verkühlung  betrui;  sie  selten 
mehr  n!s  7  Taire.   nach  Operationen.   Conlusionen   u.  s.  w.   oder  unfer 
dem  Kiiiiluss  einer  Dialliese  kann  das  Leiden  Monate,  selbst  Jahre  dauern, 
und  ganz  den  Cliarakler  einer  schweren  Nearo*?e  annehmen   in  Anbe- 
Iracht  der  Rehindcrnng  jeder  freien  Heweiriint:.  die  dadurch  gesetzt  wird, 
und  der  psychischen  Depression,  welche  bei  der  hohen  Schmerzbartigkeit 
und  langen  Dauer  des  Leidens  sich  bald  hinzugesellt.   In  der  Beband- 
Inng  stehen  jene  Mittel  oben  an,  durch  welche  man  topisch  auf  die  er* 
grifTenen  Nerven  einwirken  kann;   also  Opium,  BelJadonna,  Akonit  als 
Extracl,  Alkaloid  oder  als  Salz  in  der  Verbindung  nnit  Fett  i^der  Glycerin 
in  verschiedenem  VerhäUniss,  oder  als  subcutane  Injection  nachWood's 
Methode.    Opium  und  Belladonna    (Morphium  1—2:30;  fixt.  BaNad« 
4^6—10—20:30,  Atropin  Va^SO  in Salbenforiii)  ▼enKenaD  den  Vorzog; 
sollten  sie  im  Stiche  lassen,  so  oimmt  man  xa  eleictrischeii  ScblSgen 
von  starker  Spannong  seine  Zoflochl,  indem  man  mit  dem  elektrischen 
Pinsel  laicht  Ober  die  ergriffenen  Parthien  hinfihrt.   FlOöhüge  Kaoleri* 
sation,  welche  besonders  von  Valleix  gerflhmt  wird,  liefert,  wenn  die 
andern  Mittel  fehlschlagen,  eine  kostbare  Zofiocht;  ebenso  Aether  mid 
Chloroform,  auf  die  leidende  Stelle  getrSofett  ond  mit  Walle  bedeckt« 
Diese  Localbehandlung  verbindet  man  mit  allgemeinen  calmirendeB  Bl» 
dero,  denen  man  narkotische  KrBufer  snsetsen  kann,  mit  Schwefel*  oder 
Dampfbädern,  wenn  es  gilt,  die  secretorische  Thfttigkeit  der  Haat  ansn* 
fachen.   Wenn  diese  Dermalgie,  gleich  so  vielen  andern  Naorosen,  hi 
einem  Magenleiden  worzeln  sollte,  kdnnte  man  mit  Erfolg  dio  Hydro- 
therapie in  Anwendung  bringen.    Allgemeinleiden,  von  denen*  diese  Neo> 
ralgie  abhängen  könnte ,  fordern  die  entsprechende  Anwendung  von  Ei- 
sen-, China-.  Jod-,  Quecksilber-.  Schwefel  und  ArsenikprSparaten,  welche 
durch  eine  zweckmässige  hüusliche  Hygiene,  durch  Cluuawechsel ,  durch 
den  Aufenthalt  in  einem  cntsprechciiden  Baiieorle  unterstützt  wird.  Die 
topischc  Action  der  Narcolica  und   selbst  der  Revuisiva  findet  in  der 
innern  Darreichung  narkotischer  Substanzen  eine  krSflige  ünterstStzung. 
Zweckmässig  schliessen  wir  die  Unlersüchungen  über  flyperaesthesie  der 
Hautiit-rviii,   weiche  Ditterich  (Klinische  Balneologie,    I8G2,  II.)  ver- 
öfTentlichf,  hier   an.    Er  bail  sie  stets   für   das  Symptom    ,,oiner  dys- 
krasischcn  KrnnUhcitsdinfhese  '  oder  eines  solchen  l'rocesses,  der  „den 
menschlichen  Körper  tnbutbar'  gemacht  hat,  oder  siebt  in  ihnen  die 
Nachwehen  einer  Vergiftung,  einer  metallischen  oder  auch  animalen,  (dnrob 
Leichengift).   Endlich  sind  sie  die  Folge  von  Verletzungen  einzelner 
Nervenstümme  und  von  Eisodatbildongen  in  ihrem  Umkreise.  Desshalb 
fordern  sie  vor  Allem  eine  causale  Therapie,  dann  -eine  Berücksichtigoog 
der  allgemeinen Uyporisthesie  im  Sinne  voa Hatte  O.A.  (Aufoiilhalt  am 
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Mcercs^trande,  Molken-  und  Krautersaflkuren  in  den  Wildbadem  der  Ge- 
birge) und  ihrer  Ursachen.  (Skropheln,  Gicht,  Rheuma,  Arzneisieobthom» 
Andnaie  ood  andere  „dyskrasische  Krankheitodiatbesen  ond  Processe*') 
endh'chj  wann  sich  Exsudnfbildungcn  verniuthen  lassen,  drtlicbe  Fo- 
roenCationen  und  allgemeine  BSder  mit  jodhaltigen  Sodaslaerlingeni  Jod* 
Soda»  Schwefel  wässern,  alkalischen  ond  muratischen  Glaobersalz*  Wis- 
aem  ond  SSaerlingen,  endlich  mil  bronyodigon  Ko«bsaiza&aerIingen ,  um 
die  Aabaognng  berbelionbren.  Dr.  Smoier» 

I 

Physiologie  mid  Pathologie  der  BewegQOgsorgane. 

Den  KMsteffferfcMld  tu  ViirMnduMg  mU  dm^jfVf^uhnit  emp- 
fiekU  um  die  Verikeite  beider^  dlegr&siere  DauerAafUgkeU  der  ersietM  tmd 
ein  IMieret  Entarren  zu  erzielen  von  Roter  (Archiv  der  Heilkonde 
1862;  1.)  und  setzt  xn  dieaem  Ende  aofden  Lang  erwachen  Kleiaterverband 
einen  modifieirten  Ssyosanowskracben  Gypsverband,  dorch  weloben 
nraterer  24—48  Standen  lang  fizirt  ond  da  er  sieb  nicht  verfchieben 
-  kann ,  glatter  ond  bllloier  wird.  Wenn  der  Gypaverband  dann  abge* 
nommen  wb'd,  ao  ist  der  Kieislerverband  festgeworden  vnd  bedarf  keiner 
Stütze  mehr.  Zu  orlbopaedischen  Zwecken ,  bei  Gelenkskrankbeiten  ist 
derselbe  besonders  zu  ennpfehlon.  Eine  Lage  feinen  Fliesspapiers  dient 
zur  Isolation  der  beiden  Verbände.  Das  Ablösen  des  Gypsverbiuides  von 
dem  darunteriiegeniieii  Kleiblerverhaode  macbl  ^ich  sehr  leichl.  Latcr 
dem  Schutze  des  fe^tgewordenen  Kleistcrverbandes  l&sst  sich  die  Gyps> 
scbeere  ohne  (icrubi,  uad  du  oian  den  Gyps  nur  auf  der  einen  Seite, 
wo  der  Widerstand  ist,  dick  aufzutragen  braucht,  und  diese  auf  der  an- 
dern Seite  eine  schwache  Stelle  bleibt,  olme  besondere  &lübe  anwenden. 

ncim  Tntnor  albus  gcnu  emp/k/tU  Nclatoa  (Gaz.  des  hup. 
18()2,  4}  die  Aetzong  mit  Kali  caiistic,  worauf  er  den  IVaKnrrrbnnd 
zur  immobiliaation  des  Gelenkes  anicizt,  ohne  sich  um  die  l^iienuii^  unter 
dem  Verbände  weiter  zu  kummern.  Das  Glied  wird  zuerst,  um  eine  gleich- 
miaaige  Compression  zu  erzielen,  mü  Wattastreifen  umwickelt,  darauf 
kommt  dann  ein  Kleiaterverband  und  darüber  noch  eine  ftollbiode. 
N.  fflrohtet  *  selbst  wenn  das  Gelenk  einige  Honale  ja  sogar  ein  Jahr 
lang  unbewegiich  eriialten  wird,  kein  Eintreten  von  Ankytose.  Das  besle^ 
Mattel  dieaer  vorfobeogen  iat,  die  Gelenkakrankheit  so  heilen,  und  daa  beate 
Mittel  aie  zo  heilen  iat  das  angegebene  Verfahren  wenigatena  in  allen 
tnbacnteo  mien.  Ref.  kann,  geatlltzt  aof  -  eine  nicht  onbedeotende  Aniabl 
auf  Prof.  von  Pitha*s  Elinik  gesammelten  Beobachinngen  wohl  dem 
Watlaverbande  daa  Wort  reden ,  jedoch  keinesfalls  die  Kauterisation  mit 
Aalikall  gutheiaMn,  .da  die  hierdniofa  vtranlMila  badeolande  GeachwOfs» 
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bildnng  Ittr  den  Kranken  nichLgleichgöllig  sein  nntf  leiehl  nnSberseh' 
bare  Complicationen.  herbeifllbren  kann.  Gefahrloser  dürfte  derselbe  Zweck 

4urch  öfter  angelegte  flüchtige  Vesikanzen  erreicht  werden  küonen. 

Zwei  Fälle  von  compitkr  Luxation  im  Kniegelenke,  beobachtet 
von  den  preuss.  Oberstabsärzlen  Abel  unii  Mehl  hausen  (Preuss. 
MililSrSrzt.  Zeitung  1802.  2,  Med.  chir.  Rundschau  1802  2,)  verdienen 
als  seltene  Erscheinungen  bemerkt  zu  werden. 

/.  Luxaliou  des  l'nler sehen kds  Vach  vorn.  VoilkoiiuiH m  Heilung. 
Gefreiier  E.,  ein  körperlich  gewandter,  tiiüsMg  kräftig  geliauicr  iNLiim  \<irs  23 
Jabreo ,  machte  am  25  Mai  v.  J.  bei  einem  Siurtniaufe  einen  FehUprung,  über 
«neeÜFuitbfeitflA  aii4  4  Pest  liefen  Gfsben»  dessen  jeoteitigea  Rand  er  oor  rail  der 
linken  FiMispitte  erreichle.  Der  Fuss  glitt  ab  ood  saoic  tief  in  den  darcfa  vorant' 
g^aogene  Regeagüue  aufgeweielilea  Grabeagroad  ein,  wihread  der  Oberliütper 
nach  vorn  übersiürzte.  Die  iinmiltelbare  Folge  davon  war  eine  Luiaiion  des  liolteB 
Unterscheokels  aach  vorn.  Die  Exlremilät  befand  sich  io  Sireckstellung  und  erscbieo 
um  3  Zoll  verkürzl.  Oberlialb  des  stark  markirien  TihiaKopfes  war  eine  belrSchl- 
liehe  Vertu  fun^,  aus  welcher  die  Umrisse  der  Kniescheibe  deutlich  hervortraten  und 
in  der  man  uuch  den  milssig  erschlafften  Tendo  extensorius  leicht  fohlen  konnte. 
Die  Koodyleo  des  Oberschenkels  ersebieaea  ia  die  Kniekehle  hinter  die  Unter» 
ichenkelkaoebeo  biaabgeeenki,  und  ia  Folge  dessen  der  Tiefendaidmiesaer  der 
Kaiegstenksgegead  erbeblicb  verttagerl.  OieSdienblader  des  Gelenkes  waren  aichl 
'  zerrissen,  befanden  sich  aber  in  nusserstcr  Spannung.  Die  Circoialion  im  Gebiete 
der  Kniekehlengefässe  zeigte  sich  nicht  unterdrflckt,  ebensowenig  die  Leitung  io 
den  corrp«pon<lircnden  N'ervon^ehielen.  Der  Kranke  klagte  über  heftige  Schmerzen 
im  Knie  und  \vfl;riB  nicht  die  geruiL-^^in  RewrL'iinm  zu  mschen.  Die  Reposition  ge- 
lang sehr  leicht.  A.  liens  nach  Etntriit  der  Cbloroiormnarkose  den  Oberschenkel 
fixiren,  exlendirle  am  Unterschenkel  und  brachte  diesen  dabei,  um  die  SeiteubAn- 
der  elwas  sn  eneblaffen,  in  leichte  Beugeslellung  suin  Oberschenkel.  Ein  massiger 
Druck  gegen  den  Tibiakopf  io  der  Richtong  voa  vora  uad  obeo  nach  binlea  aod 
oolea  genügte  nun,  um  den  hintern  Rand  desselbeo  Ober  die  Gelenksfliche  der 
(M^erscbenkelkondylen  gleiten  zu  lassen  und  die  Reposition  zu  vollenden.  Das  Glied 
wurde  hierüiif  r^vis^bpn  2  Sandsficken  gelagert  und  Eisblasen"  atjf  dasselbe  appHcirt. 
Dif  lUaction  war  missig.  Am  2.  Juni  machte  man  einen  Walto-  unri  ';p;lter  einen 
Gypsverljand.  \occ\  3.  Juli  an  wurden  passive  Bewegungen  vorgenommen  und  zu 
Lude  Oclober  wür  der  Mann  wieder  felddiensitauglicb. 

//.  Luxaiio»  de»  UiUersckenitels  nacä  hinten  mU  AcAsenäreAung 
nach  aussen, 

Dragoner  n.  zog  sich  am  4.  September  v.  J.  dadurch,  das5  er  bc(  oifjer 
Attaque  von  seinem  Nebenmann  vom  Pferde  gerissen  wurde  und  mit  dem  rerhtf^n 
^eioe  im  Steigbügel  hängen  blieb  ,  eine  Verrenkung  im  rechten  Koiegeleuke  tu. 
Der  Unlarscbenkel  war  aacb  bieten  vollkommen  luxtri  ond  hatte  aasserdem  eine 
paflMle  Achseadpshong  nach  amsea;  die  Patella  sass  avf  den  Inniwen  Ober 
scbenkelknorren ,  die  L^maala  laleralia-  «area  bis  auf  einen  dOanen  Strang 
an  der  innern  Seite  des  Gelenkes  zerrissen,  die  Sussero  WeicbilKifo  am  innwn 
Umfange  des  Knies  gequetscht.  Es  wurden  unter  Anwendung  der  Cbloroformnarkose 
zu  verschiedenen  Zeiten  wiederholte  Repositionsvcrsuchc,  auch  mit  Anwendnn? 
des  Flascheozoges  —  gemacht.  Es  gelang  zwar  gleich  Anfangs  die  vorhandene 
Achseodrehong  des  Unterschenkels  nach  aussen  zn  beseitigeoi  später  auch  die  auf 
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dtm  iMMHi  CondyliM  dM  ObwtdiMikAlt  ÜBtttitnod«  KbmmIiwIm  mabr  in  .die 
Mitleilioie  des  Beios  berOberzuscbieben,  eine  Reposition  der  Luxation  des  Unter* 
Schenkels  konnte  jedocb  nicht  erzielt  werden.  Die  Gelenksenden  des  Feniiir 
and  der  Tibia  ontfernten  sirh  nTitirend  der  Anspannung  zwar  gehöri?  von 
einander,  doch  war  und  blieb  beim  Nachlasse  des  Zuges  der  Uaterscbeokel  in 
Haibluxaiion  nach  hinten.  Wahrscheinlich  bildete  die  Interpgsition  einer  der  Beuge- 
sehoen  des  Unterschenkda  das  Hiodernias.  EigeathOinHcb  war  bei  jedem  Repo* 
ailioMrerauaba  dae  coDetaole  halbmoodlVroi^^e  Etosiehoeg  der  Hanl  am  wnern 
Dmllu^  des  Koiegeleokea  in  der  Richlung  vom  binlera  Rande  dea  ionen  Coo- 
d!|ltta  xur  innera  Flicke  da«  Tibiakopfes.  Aofaoga  Odober  waren  die  EnlzOo« 
duQgserscheinungen  vollkommen  verschwunden,  Beugung  und  Streckung  gingen 
bereits  ziemlich  ojui  von  Statten  Von  einer  Wiedervereinigung  der  Gelenkbänder 
nar  nrrhfs  zu  merken;  dio  se  iltcbe  beweglichkcit  der  Gelenke  blieb  desshalH  auch 
bei  der  Ölreckstellung  eine  freie.  Man  gab  daher  dem  Patienten  eine  Bandage  aus 
.  iwei  seitlKhen  SlabJaebienao ,  die  boeb  am  Ober-  wA  DirterMlieirinl  dnreh  gul 
gepolalerle,  breite  nnd  ffeale  Ledeigorle  resigaballen  worden.  In  der  Gegend ,  die 
Meb  Anlagnag  der  Band^  jener  des  Kniegelenkes  enisprtehl,  beben  die  Stakl- 
alangen  Charniere,  die  aber  nicht  frei  beweglich,  sondern  nur  dazu  bestimmt  sind, 
vermitteist  einer  Schraube  ein  Ziirückdrücken  der  Palplla  ond  der  Obprschenkel- 
apophyse  zu  emiöp^ücht  n.  nn^  lidem  diese  durch  eine  an  die  seil  liehen  Siahlslangen 
befesligte  feste  Lederkappc  Hurt  worden  sind.  Antangs  Jäner  wir  der  Mann  mit 
Hilfe  dieser  Bandage  im  Stande,  ohne  Stock  oder  soo&lige  Stütze  stundenlang 
■mfcenogeben.  Die  Bandage  dient  nicht  nor  dazu,  die  aeillicben  Abweicbnngen  der 
Gelenkaflacben  an  verblndern,  Mndem  aueb  daa  Hervortreten  der  Gondyleo  dea 
Oberschenkela  in  bemmen.  Sobeld  nimlich  der  Patient  ohne  Bandage  einige 
Schritte  (unterslQlzl)  vorwSrts  schreitet,  so  drangen  sich  die  Condylen  stark  her» 
vor,  wfihrend  Hie  Ttbia  zurQcktriU  und  biedttrch  enUteht  jedesmal  eine  sehr  aebmers- 
bafte  Zerrung  im  Gelenke. 

Eine  untollkonmene  Lflxation  der  kniesckeibe  nach  aussen,  oder 
crrtieat  nach  Aussen  durch  Mu.s/ctUug  beschreibt  der  vor  Kurzem  ver- 
aiorbeoe  A.  [  oucarl  (Gaz  des  höp.  1802,  17). 

Ein  Bursche  von  etwa  16  Jahren  war  auf  einen  Stuhl  gestiegen,  um  von 
einem  Schranken  ein  Paket  herabzunehmen;  als  er  herabsteigen  wollte,  enlstand 
die  Lanttoi  anter  Schmerz*  ohne  dass  sonst  die  mindeste  Gewalt  eingewirkt  bette. 
Oer  PaiieBt  balle  aieb  an  die  Lebne  dea  Stnblea  angeballen  nnd  war  nicht  ge- 
bllen;  er  konnle  aicb  aetaect  indem  er  die  betreffsnde  Eitremtlit  in  bniber  Ben« 
gnng  acbwebend  hielt.  Die  Kniescheibe  war  mit  ibram  ioaaem  Rande  nach  vom» 
sonst  etwas  schief  von  vorn  nach  hinten  und  von  aussen  nach  innen  gekehrt,  ihre 
hintere  FI8che  beinahe  gftnzlich  nach  aussen,  die  vordere  nach  innen  cerichtel. 
Zu  beiden  Seiten  des  der  Art  dislooirten  Knochens  war  die  Haut  stark  gespannt 
und  nach  aussen  ein  wenig  deprimirl,  nach  ionen  wiederum  vorspringend  oder 
«n  wen^  bervorgetrieben  durch  die  vordere  Flache  der.  RotuU.  Die  Persitona 
tfieaer  Lazalion  war  acbwer  an  eikliren.  Um  die  Bednelion  au  eraiden,  lleaa  F« 
den  Schenkel  anf  daa  Becken  beugen,  den  ünterscbenkel  aterk  am  Oberacbenkel 
fttreckeo,  und  um  die-HUfkefn  zn  erschiafTen,  fasste  er  die  Rolula  mit  der  rechten 
Hand  und  kippte  mit  der  linken  die  Kaieacbeibe  um.  Die  Reduction  geachab 
laicht  und  ohne  Schmerz. 

Eineti  andern  Fnil  von  Verrenkung  der  Kniescheibe  beacbreibt  8afa- 
iikf  Aiiiat.  «.  d.  Wiaoer  Joacpbi-Acadomie  (öaa.  ii^Jui^  deajiyoli  1862.  7). 
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J.  Pangrazi,  eio  kräftiger  junger  Sotd«t,  fl«l  aof  «inem  ScbneehOgel  m,  dats 
•r  mil  der  iftoera  Seit«  de«  IrakeD  Kaie«  an  einen  Stein  tliee«.  Er  ftthlie  sogleich 
einen  lebhaften  Schmeix  und  vermochte  sieb  nicht  mehr  anf  diese  EstremiiSt  auf- 
suriehleo.  Die  Haot  um  das  Knie  war  mit  Hliit  unterlaufen.  Patient  schob  sich 
die  Kniescheibe,  die  er  an  der  aii«8frn  Seile  des  etwas  nuh  innen  gebogenen 
Knies  bemerkte,  zurück.    Nachdem  er  2  Tage  gelegen       r  und  kalte  UmschUge 
applicirt  halte,  war  das  Knie  sehr  geschwollen,  die  Kniescheibe  sah  man  nach 
aussen  verrfickl  und  sie  wurde  io  dieser  Lage  uiil  der  Zeil  immer  beweglicher. 
Nach  2  [tlonuien  war  der  Zustand  folgender:  Die  Haot  Aber  dem  linken  Knie 
gespannt,  daaeelbe  leicbt  nach  aussen  vorspringend,  den  Innern  Gelenk^luorreo 
des  Femuf  nach  innen  vorgeneigt.  Die  Kniescheibe  von  vorn  nach  aussen  ge- 
rückt,  ihr  innerer  Rand  höher  stehend  als  der  äussere.   Durch  den  Eztensor  cro- 
ris  tebivingt  sie  sich  Ober  der  Gelenkflaclie  auT  der  Süssem  Seite  des  Condyl. 
Femor.  extern.    Beugt  der  Kranke  die  txlremiiät,       fälli  die  Sehne  des  Extensor 
Cruris  ganz  in  ()ie  Linie  des  ijussern  Gi  letikknurrcns ;  dieselbe  ist  zwischen  den 
Kanten  der  Knorren  des  Oberschenkel-  und  des  Schienbeins,  welche  unter  der 
Uaui  hervorragen,  letztere  wie  auf  einem  Rahmen  ausgespannt  und,  bildet  die 
Knieeeheihe  an  der  Suseern  Seite  des  ftussem  Condjl  einen  Vorsprung.  Die  Sehne 
de«  Eztensor  cruris  ist  der  des  Biceps  nahe  gerOckt  so.  das«  zwischen  ihnen  kaum 
•Ine  Fotche  bleibt,  in  die  man  mit  einer  Fingerspitze  gelangen  kann.   Bei  der 
Streckung  wird  die  Kniescheibe  und  die  Sehne  des  Exten«,  crur,  etwas  nach  recht? 
hincreroj^en.    Die  Kniekehle  ist  v^nm  normal.    Der  Kranke  kann  gehen,  doch  ist 
sein  Gang  unsicher,  bei  kleinen  Schritten  pendelt  diu  Kniescheibe  beim  Uuugen 
nach  aussen,  beim  Strecken  zurück.  Starke  Beugungen  verursadieo  Sehmerft  und 
die  Kniescheibe  springt  «chnell  Ober  die  Kante  der  fioseem  GelenkflAehe  hinOber. 
Die  Verrenkung  geschah  hier  also  durch  directe  Gewalt.  Alle  Reposiiioosver- 
•ttche  blieben  erfolglos.   Oer  innere  Rand  der  Patellü  sieht  stet«  etwas  vom  Ge« 
lenkakoorreo  ab  und  ein  unbedeutendes  Anziehen  der  Exteosorcn,  sow  ie  ein  langsa- 
mes Beugen  bringt  die  Kniescheibe  in  ihre  anomale  Lage  zurack,  im  ersten  Falle 
rascbf  im  S.  langsam. 

3.  urklM  diese  WahrDebmongen  folgeoderiDasseo:  Das  normale 
Knie  bildet  eioea  nach  aussen  offenen  Winkel ,  der  Eztensor  crar.  lieht 
nach  aussen,  die  Kniescheibe  aber  ist  an  ihrer  ionem  Seite  mit  dem 

halbmondförmigen  Knorpel  durch  «tarice  Faserzöge  verwaoHseft»  die  man 
als  ein  eigenes  Band  beschreiben  kann.    Erst  wenn  letzteres  serrissen 

ist  ((jvwäll  auf  die  innere  Kante  der  I'atella)  ,  kann  jener  Muskel  den 
'  Stampfen  Winkel  in  eine  j^ctaJe  Linie  uinwaadeln  und  die  Kniescheibe 
Ober  die  schmale  aber  höhere  i^iäcbe  des.  äussern  Gclenkskoorrens  hin- 
flberscbafTen.  Ein  gleiches,  doch  viel  bchwacheres  Band  ezistirt  nach 
Mal£rai^ne  auch  auf  der  andern  Seile  der  Kniescheibe.  Die  Schwie- 
rigkeil der  Reposition  hegt  ausserdem  noch  in  der  Starke  der  zu  über- 
windenden Muskeln,  in  der  Kleinheil  der  l'nlelia  und  darin,  dass  der 
sITtrkste  üruuk  nicht  im  Stande  ist,  das  Ausrutschen  der  Patella  unter 
der  Haut  zu  verhindern.  So  hier.  Die  Daumen  worden  an  den  äussern 
Rand  der  Patella,  die  Finger  an  die  innem  Gelenksknorren  gelegt  und 
man  war  nicht  im  Stande  beim  massigen  Beogen  die  iüüescheihe  in 
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ihier  nurnjalcii  Lage  zu  erhallen.  Eine  Bandage  winl  in  diesem  Falle 
wie  gewöhnlich  üte  Aufgabe  ubernehmen ,  die  Koiescheibe  zurück- 
zoballen. 

Eine  Statistik  der  grossen  AmputatioDeil  gibt  Trclat  (Gas.de« 
hdpit.  IBö'i  Nro.  3ü)  aof  Grundlage  der  in  den  Pariser  SpilSlern  gesam- 
nelten  Beobat  hlungen,  welche  1144  Amputirte  (908  M.23CW.)  mit  522 
d.  i.  45-6  pCl.  TodesßUen  (438  M.  84  W.)  urofaaseo.  .568  dieier  Amputa 
lionen  worden  wegen  pathologiadier  ürsaehea  vorgenomimn  mit  223 
(41  pCt)  Todeanilen ,  470  wegen  Traomen,  261  (j^5.  pCt.)  Todeanile, 
106  wegen  onbealimmten  Uraachen  mit  28  (26  pCt.)  Todeallllen. 

Die  Sierbliohkeit  der  HSnner  ist  48*2,  jene  der  Weiber  35*5  pCt 
Daa  Aller  von  5—15  Jahren  bat  die  geringste  Slcrbliebkeit :  18*9  pGl.' 
d.  f.  15*2  pCt.  fOr  Ampot.  wegen  pathologischer  Ursachen  und  16*6  pCt. 

wegen  Traumen. 

Im  Alter  bis  zu  5  Jahren  ist  die  Sterblichkeit  beinahe  wie  im 
Alter  von  15  zu  20  Jahren;  im  Alter  von  15  Jahren  an  vermehrt  sich  dio- 
seihe  reirelmSssig,  welcher  Nalnr  flie  Operation  aurh  sei,  oder  bei  wel- 
chem (jeschlechte  sie  gemacht  wurde.  Ueber  dem  70.  Jahre  ist  das 
SterbifchlieitsverhSItniss  95  pGt.,  das  ist  1  Geheilter  unter  20  Amputirten. 
Bezöglicb  der  Amputationen  des  Ober-  und  Unterschenkels  und  des  Ar- 
mes iat  die  Sterblichkeit  52*7  pCt.,  w&brend  aie  nach  Maigaigne*a 
ZAblongen  noch  Ö2*G  pCu  betrog.  Daa  wBre  alao  jedenfalla  ein  Fort* 
schritt  in  der  Cbimrgie. 

Veier  d»e  tweimattge  ieseetton  Kliegeleikes  beriehtet  Far- 
gnaaoD  (Uncel  1861.  Med.  Jabrbncb.  1862,  5).  Der  Erfolg  der  ersten 
Resectioo,  die  ein  Jabr  tuvor  in  einem  engliscben  Roapilal  gemacht  wor- 
den war ,  war  so  onvolistSndig  ^  dasa  man  die  Frao  Behob  der  Ampo- 
tation  an  F.  addreaairle.  Dieser  wiederholte  indesaen  die  Resection  ond 
diesmal  mit  vollstBndigem  Erfolge,  indem  die  Frao  naeh  5  Monaten  mit 
einem  zwar  mehrere  Zoll  kürzeren,  aber  ganz  brauchbaren  Beine  daa 
Hospital  verlicss. 

Eine  ModifieatiOB  der  PirOgolTsckeil  Operaiiüii  gibt  Pierrie 
(Lancet.  l'^(j')  Juni  und  ibid.),  wie  folgt:  1.  IMantomalleolarschnitl  in  ei- 
nem Zuge  bis  auf  den  Calcaneus  ,  der  2.  von  dieser  Wunde  aus  sofort 
dorobaAgt  wird.  Die  S&ge  muss  dabei  etwas  schief  nach  hinten  gerich- 
tet sein,  damit  der  iappenrest  des  Fersenbeins  oben  etwas  dunner  werde 
und  leichter  anpasse.  3.  Vorderer  Querschnitt  von  einem  Wundwinkd 
zun  andern,  ebenfalls  bis  an  die  Knochen  dringend;  dabei  leichte  Ab- 
Msvng  dss  Lappens  xar  gatea  Btoslegong  der  Knöchel.  4.  Durchsfi- 
goog  dieser  Knöchel  gegen  den  CalosoeosrcsL  (Ref.  vermag  hierin  keine 
wesentliche  Versinrachoog  der  pirogo frechen  Hethode  sq  erkennen.) 
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F^gMier  Fäll  einer  ffeOimg  dei  mU  wahrer  Ankylose  dei  Ttbio* 

Tarsalgelenkfs  compUcirten  Spitzfusses  höchsten  Grades  müUUt  Oiteot^ 
mie  beschreibt  Berend  in  Berlin  (Centr.  Zeitg.  —  Medic.  cbirorg.  Mo* 
naiscbrin  186L  Sept.) 

Palitoi,  16  Jabris  aU,  kooota  vor  der  Operation  nur  auf  den  SaatertiMi  Za- 
X   banspilxa«  aldkao,  dia  Persa  bitab  4"  vom  Dodeo  aatTanil  uad  ,daa  iaiiafa  Katebal 
ragla  dabai  ttark  nach  aaiaea.  Beugavanueha  aad  macbaniWba  Bahandlaag  wa- 
ren oboe  Erfolg  geblieben,  denn  aa  war  eine  knöcbaraa  Varwacbaoog  ia  den  ba> 
traleoden  Gelenke.    Die  Operalion  wurde  folgendermasspn  ausgefQhrt: 

1.  OslPoSoniie  der  Ttbia.  Zwei  Zoll  lan^pr  flai)i<ichni(l  oberbaib  der  Crista 
vom  Bet^inn  d.  ^  unlern  Dntk'ls  dieses  Knotliens,  Lospräpariren  de»  PeriosU,  Au»- 
frigeo  eineä  iKeilfbiroigeo,  ao  der  vorderea  Basis  eiwa  1  Zull  breiten  bLoochen&tüciie« 
fliittoltt  KaUaatige  «ad  Naebbilfe  doreb  dia  MbaaaraSge,  üeraoabebeo  deaaelbeo 
niuabl  der  gioasaa  Doppel-Raeaetioaitanga,  8,  Oelaolomia  aiaea  1  Zoll  laageo 
Slflekai  dar  Fibula  aaeb  vorborigan  HaatscboUle«  Gellaae  braaebteo  oicbt  aaler- 
bunden  zu  werden.  Adaption  der  resecirlen  Knochen,  Gypsverband  mit  Sletluog  der 
Planta  fast  im  rcrdicn  \\'inkel  zum  lfn!er?rhpnkel.  Die  Zehen  zeigten  nacb  der 
Operation  volle  li'iweglichlieit.  Die  Heaction  nach  der  f)peration  war  müssig.  Nach 
6  Monaleu  waren  die  Knochenpariieo  consolidirl  und  die  normale  Sohle  wieder* 
bergealellt.   Pat.  konnte  mit  nur  IV,  Zoll  erböbler  Sohle  ziemlich  gut  gehen. 

Pflr  die  wegen  ainea  Paa  equinaa  bSohatan  Gradaa,  barrorgegaogao 
aas  einer  Ankylosis  vcra  des  Tibio-Tarsal-Galankes,  ausgefQbrla  ond  ge- 
lungene Osteoioauc  der  TiLiä  und  Fibula  nimmt  B.  n>it  Recht  die  Prioritit 
in  Anspruch,  indem  ausser  von  V  e  1  p  e  a  u  ,  der  in  eimm  ähnlichen 
Falle  diese  ÜpLidiiua  einmal  \orgeschlagen,  in  der  gtsammten  emscblS- 
gigen  Literatur  davon  keine  Erwähnung  ßcschiebt.  Das  Kaclum  der  Hei- 
lung ist  jedenfalls  wichtig,  ob  der  Erfolg  aber  auch  die  Operation  und 
ihre  möglichen  Gefahren  rechlferfigte.  kann  nur  der  Gewinn  des  Patien- 
ten aus  derselben,  die  Vergleichung  seines  früheren  Ganges  mil  seinem 
jetzigen  geben. 

Einen  Fall  von  Atrophie  des  JlüSC  deltoideus  fnil  Bcihehallung 
der  Bewegungsfähigkdt  der  Schulitr  nach  oben  beobachtete  Duchenne 
(Gaz  des  höp.  ISCi  34).  Alle  Autoren  halten  die  Paralyse  des  Deltoi- 
deus und  die  Unmöglichkeit  einer  Elevation  des  Numerus  Aber  die  Sca* 
pula  für  zusammengehörig.  Hier  ist  ein  Fall»  wo  bei  Atrophie  des  Dai- 
loideus  dennoch  die  Möglichkeit,  den  Arm  zu  erheben,  fortbestand. 

Ein  40jihriger  Mann,  der  nielirere  Senden  nach  einander  einer  fenchten 
Knlie  ausgesalzt  gewesen  war,  caipfand  an  demselben  Tacre  in  der  Sf Juilicr  leb- 
hafte Schmerlen,  die  4  Tage  nul  derselben  Intcn«ilii  andauerlea  und  daoa  ver- 
scbwaadaa;  dacb  baoerkle  er«  dass  die  Schulter  rasab  laagar  watde^  Das  Aos- 
•abea  der  Scbullar,  dia  Palpalioo  dieser  Oeg^d  uad  die  Biploratloa  mittelst  dar 
Elekirieiill  gabaa  baaia  die  Diagnass  ebMr  voilkoameaea  Alropbta  des  DalUrideas. 
Das  Gatenk  ist  gesund.  Dennoch  erhebt  der  Paf.  beide  Hände  zu  dersalbea  HSba 
so  di*<  rnm  eine  Alrophio  des  Deltoideus  der  einen  Seite  nicht  vermufhen  Wörde 
Hat  er  jeduch  diese  Bewegung  mabrinal  geflMobl,  so  verspäri  er  in  der  kraakea 
Seite  eine  grosse  Eanüdung. 
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Die  Erhebung  des  Annei  ao  der  kranken  PirlMe  aobelnt  dorok 

folgenden  Uechanismos  noch  möglich:  Der  Mose  sopraspinalot  ereetit 
den  Delloideas  und  erhebt  den  Arm  bis  ztir  horizontalen  Ebene,  durch 
die  Contraction  des  obern  üritlels  des  Trapezius  wird  dann  die  Schulter 
direct  in  die  flöhe  »erichtcl ,  der  Serrat.  major  seinerseils  contrahirt, 
schwingt  (iüs  Schuiterbiult,  entfernt  dessen  untern  Winkel  von  der  Wir- 
belaSnle  und  erhebt  den  Süssem  Winkel;  durch  diese  doppelte  Moskel* 
acUon  comptetirt  sich  die  Elevation  der  Schulter. 

Veöer  KBOChenre!$Or|>tieil  gibt  Th.  Billroth  f Archiv  für  kli- 
nisch. Chirorg.  2.  Bd.  1.  und  2.  Heft.  Berlin,  1861)  eine  //(v/t-  Theorie^ 
worin  er  dieselbe  von  aussen  nach  innen  vorschreiien  lässl,  auf  rein 
mechanischem  oder  chpmischem  We Dieselbe  erfolgt  bekanntlich  !.  Bei 
der  eigentlichen  Osteomalacie,  wo  Qbermüssige  Cntwioketang  des  Kno* 
cbenmarkes  unter  vorwiegender  Fettbildung  Statt  findet.  —  2  Bef  Ca- 
lies,  Ent Wickelung  von  interstitiellen  Granulationen  unter  dem  Perioil 
(Caries  peripherica),  im  Knochen  (Caries  centralis) ,  wobei  a)  Granula« 
tionsmaase  fungös  wnobert  und  theilweise  zu  Eiter  einschmilzt,  oho« 
dats  dies  jedoch  immer  nothwendig  ist,  oder  b)  die  Granulationsmasse 
rasch  zerrällt  und  ein  aloniaobes  Geschwflr  im  Knochen  sich  bildet,  oder 
c)  die  GraooialionsmaaM  aolörC  toberculisirt,  and  dann  fast  immer  par« 
Halle  Nekrose,  zumal  in  apoogidaen  KnocbeDi  aoftritt  (Knoohentobaron^ 
tone).  —  3.  Bai  der  Nekroae^  Der  Seqoealer  lOat  aicb  i.  8.  bei  Rftb- 
reoknooken  an  den  beiden  Boden  dorok  AnflÖanng  von  Knockaoaobatani, 
41a  oaCer  Eniwickeloog  «on  Granolatioaamaaae  so  Stande  komml« 
4.  Bei  der  Eotwiekelong  von  KnookengeaobwAlalen,  soaal  von  Mark- 
nckwanim  ond  centraleni  Oateoaarkonie.  —  5.  Bei  eonllnoirliokeni  Brook 
nnf  einen  Knocken  dorck  eine  nake  Hegende  Geaokwolat  (Uanr).  — 
Die  Mnen  morpkokigiaohen  Vorgftnge  bei  allen  dteaen  Formen  aind  atela 
dieealbenf  wie  fblgl:  Von  den  Zellen  den  die  Gefttae  dea  Snookena  om- 
Mllendeo  Bkidegewebea  gebt  eine  Wookemng  aua,  die  aonlokat  so 
einer  Art  von  Gnioolalionagewebe  (dem  foelalen  Knoekenmark  anakig) 
fibri,  deeaen  veraekiedene  Soklokaala  oben  angedeuiet  aInd.  Damit  diee 
Gewebe  sich  im  Knochen  entwiekelo  ond  aosbretteo  kann,  moss  der 
Knochen  weichen  :  er  löst  sich  in  der  nnmittelbaren  Umgebung  des  sich 
neubildemion  (lewebes  auf  und  zwar  so,  dass  in  dem  Knochengewebö 
runde  Höhlen  entstehen,  die  sich  in  den  kleinsten  Verbliltnissen  in  ähnli- 
cher Weise  verhallen ,  wie  wir  sie  mit  freiem  Auge  an  einem  cariösen 
Knochen  sehen;  der  Knochen  ist  wie  abgenagt.  Virchow  glaubte,  dass 
mit  Hilfe  der  ThStigkeit  der  let^fndiL'cn  KnochenzeMe  Her  Knochen  bei 
diesem  Proecsse  in  seine  einzelne  Zellen-Territorien  zerfalle,  aus  denen  er 
tirsprüogiicb  zusammengesetzt  ist,   B.  Iml  nun  eine  andere  Meinung  über 

dieaen  Vorgang  and  atütit  aeioe  Aosicbtanf  folgende  Experimente:  Schlagt 
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man  naob  lier  Angab«  von  Di  offen  b  «ob  bei  «in«r  Paeoderthroa«  Elfon. 
boinatibohen  in  di«  Knooban,  ao  atacken  diesalbon  8^10  Taga  xiemlieh 
fsat,  dann  werden  aio  lose;  siebt  man  aie  berana,  ao' findet  aoan  aie  oll 
an  derfrfibernglalteQ  OberÜftcbe  raob,  aerfreaaen«  cariös.  B.  bette  am  tO.Joti 
bei  einer  Paendarlbroae  dieae  Operation  gemacht ;  beide  Zapfen  waren 
oarida,  ala  aie  am  27.  Juli  berauagexogen  worden*  ihre  Umgebung  batio 
nicht  geeitert,  die  Oellnungen,  in  welchen  die  Sttbcben  geateckt  batlen, 
waren  mit  Grannlationen  ^fdllt.  Ein  dritlea  Siftbchen  war  beim  Einaoblagen 
dicbt  am  Knochen  abgebrochen,  ea  wurde  nicht,  wie  man  erwartet,  doieh  Ki- 
tervng  ausgestoasen  ^  und  .man  moaa  daher  annehmen ,  daaa  daa  StAok 
völlig  resorbirt  werde,  da  an  den  andern  herausgenommenen  Stttoken. 
so  viel  verschwanden  war,  dass  wenig  fehlte ,  so  wBren  sie  an  einigen 
Stellen  ganz  durchgebrochen.  Bei  späteren  Versuchen  kam  es  zu  den- 
selben Destillaten.  Innerhalb  drei  Woclien  ballen  die  Stabchen  20  Milli- 
giainni  an  dev^icht  verloren,  ein  grössere»  '24,  da  es  eine  grüsseru 
OberflSche  darbot,  liei  der  Resorpliun  hängt  ohne  Zweifel  aber  viel  von 
den  Kräften  und  dorn  FmÄbningszustande  desKriinken  ab,  sonst  müsste 
man  Lfjnau  berechnen  können,  wie  viel  Zeit  eu»  Sequester  braucht,  um 
völlig  resorbirt  zu  werden.  Ein  Slabchen  in  liio  Zwi^^^hennarbo  der  Pseud- 
arthrose  einij;esenkl ,  veranbssfp  l>.'il(l  EitfrünL';  uml  ist  nicht  cariös  e:©- 
worden.  —  Aus  diesen  schon  lange  bekannten  Thalsachen,  ebenso  aus 
der  bekannten  Tbatsnche,  dass  künstlich  eingesetzte  Zähne  cariös  werden 
können,  geht  hervor,  dass  der  Vorgang  dabei  ein  rein  mecbaniscfiar  und  che* 
miacfaer  «ein  moas.  Entkalkt  man  die  cariös  gewordenen  Clfenbeinzapfen 
und  macht  non  feine  Einschnittet  ao  findet  man  die  oigenthfimlicheo 
runden  Defeole  genan  in  derselben  Form«  wie  aie  bei  ceriösen  KaooimQ 
vorkommen.  Ana  dieaon  Beobachtangen  geht  non  folgendes  hervor; 
1.  Todlea  Elfenbem  ond  todler  Knochen  kfinnen  reiorbirt  werden*  Ea  iat 
atao  weder  die  lebendige  Knochenielle,  noch  ihre  alernfSrmige  Form 
(Virehow,  Förater)  daxu  noib wendig.  —  %  Die  aicb  eotwickelndett 
GranolationeD  aind  wahrsoheinltch  die  Triger  der  Sobatana,  welche  die 
Knooheoerde  in  ein  Ifialichea  Sala  nmauaetsen  im  Stande  iat,  ihreGelia«« 
reaorb'iren  ea  nnd  fQbren  ea  ab.  Die  randlicben  mikroakopiaoh  ond  mn- 
kroakopiioh  wahmebmbsren  Defeot«  entapracben  theile  grMaem  viel« 
kernigen  Zellen »  theila  «och  den  Schlingen  der  Granolationagallaae«  — 
3.  Tritt  Eilemng  auf,  ao  dasa  die  Grannlationen  von  dem  Knocbenatfiok 
dnnih  eine  Eiteraohicht  gelrennt  werden,  ao  erfolgt  meiat  keine  Rnoohnn- 
leoor^tion.  —  4.  Ware  die  Wirkung  der  Granolationan  und  Grannlaliona- 
gefUi««  «ine  rem  mechanische  Dorchwirkung,  wie  die  Aoahöblong  eine« 
Steina  dorch  einen  stetig  auffallenden  Tropfen,  so  müsste  man  die  Kno* 
obanaobalaos  in  Form  kleinster  miHroskopischer  Partikoln  auf  der  Ober- 
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AM«  d«r  GniiQlatioii«!!',  oder  etwa  im  Eiter  finden ,  was  Jedoch  Dioht 
der  Fall  ist.  Aeboliobe  VorgSnge  der  Kooobeoresorption  ftoden  bei  Kno- 
dmtvaokbeitea  Statt.  —  Bei  acoter  Periostitis  i.  B.  der  Tibia  wird  das 
Perfcist  des  Knoohens  meist  aof  der  vordem  Fiaehe  dorob  eine  rasoh 
sieb  •oebiideade  BIterang  abgehoben,  es  tritt  Nekrose  ein ;  die  vordere, 
gleich  von  Anfang  an  mit  Eiter  omspfilte  Knoebenflftobe  bleibt  glatt  wie 
sie  war.  An  den  Gränzen  des  Sequesters  bilden  sich  aus  dem  Knochen 
Granulationen,  hier  tritt  Resorption  ein ;  ist  dann  schliesslich  der  Seque- 
ster allseitig  vom  Eiter  umspült,  so  verkleinert  er  sich  fortan  iiiclil  mehr* 
Anders  ist  es  bei  subacuter  Periostitis,  z.  B.  bei  Phosphoraekrosen  ;  da  bildet 
sich  eine  rasch  verknöchernde  Neubildung  unu  r  dem  Periost,  die  Ab- 
gräniung  des  absterbenden  Stflckes  erfolgt  langsam,  es  tritt  früh,  bald 
hier  bald  dort,  Eiterunc  auf,  die  den  Lösungsprocess  nicht  fördert;  die 
Sequester  sind  glatt  an  den  Slellcn  ,  wo  sie  von  Eiter  umspult  waren, 
sehr  raub  und  zerfressen,  unrei^elraässig  obgegränzt  an  allen  übrifi^en" 
Kn(Jcn  und  Flachen.  Bei  ^zewissen  Formen  von  fungösen  Gelpnkkrank- 
heiten,  bei  denen  sich  kein  Tropfen  Eiter  bildet,  wird  doch  oft  ein  ganzer 
Gelenkkopf  durch  fungOse  Granulationen  zerstört.  Atich  bei  Knochenge- 
ftcbwfllsten  leitet  das  ans  dem  Bindegewebe  des  Knochens  sich  entwik- 
kelnde  junge  Zellgewebe  die  Knochenresorption  eio,  es  entsteht  Caries 
der  Knochen ,  es  kommt  höchstens  bei  Verjauchung  und  Eiterbildung 
snr  Sequesterbildung.  —  Bei  der  Osteomalacie  schmilzt  auch  die  Zell* 
gewebsneubildung  nie  zu  Eiter  ein.  Es  ist  also  die  den  Knochen  aoflö- 
iendo  Ursache  in  den  Graoolationen  und  diesen  ähnlichen  Gewelion  tu 
sBobon,  die  siob  im  Koooben  entwickeln.  Diese  Ursache  kann  onr  eine 
Slnro  sein»  die  sich  unter  Binfloss  der  Zellwoeherong  im  Knoelken  ent- 
wickelt, und  swar  eine  Siore,  welche  dem  Knocheo  den  phospbofsanren 
ond  kobltnsaoren  Kalk  entlieht  ond  mit  demseltien  ein  l6sliobss,  in  die 
GeAase  eindringendes  und  von  hier  abgeführtes  Sals  bildet.  Diese  SSor* 
ist wnhrsebeinliob  die  Milcbslore^  wiesle  von  Schmidt  und  Lobmann 
MMfa  bei  Osteoporose  gefondeo  wnrde.  Nur  bat  die  Untorsochnng  anf 
MBebsKore  grosse  Schwierigkeiten  ond  kann  nur  bei  aosgedehnten 
Oslaoporosen  vorgenommen  werden;  auch  kann  die  Milchslnre  sich  mit 
Knifc  verbinden  und  rasch  «ofgesogen  werden ,  oder  es  hann  eine  an* 
dorn  Slore  seiny  s.  B,  Fetta&ure.  Der  beranegezogene  Stift  ond  die  von 
Eiler  gereinigten  Granolaliooen  reegirten  alkalisch,  welches  wahrscheinlich 
dorcb  Ammoniaiibildung  bedingt  ist  ond  daher  in  der  gegebenen  Annahme 
Docb  kein  Widersproofa  liegt. 

Dr*  B§rmawL 
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Augeoheilkuode. 
Eine  neue  lJ«tirMichBBgsttetMe  fcs  €lasb<rfen  ibeUi  fov- 

»oflg  Dr.  E.  Noomann  (Virebow*«  An)b.  Bd.  XXIII  5.  G)  oiU  Da  bei 
den«lb«n  jene  Metttodeo,  dorcb  w«lobe  man  eiiM  Gerionuiig  dar  in  or- 
ganiaiibaa  Thallaii  antbaltanan  Alaaigaa  odar  balb  faaten  Baali&dthail« 
I.  B.  daa  Narvanmarbaa  dorcb  varschiadaiia  Reagaotiaii  anialaii  liam, 
wegen  des  Mangels  jedes  gerinnbaren  Stoffaa  oiehl  anwendbar  Bind«  ao 
versocbte  N.  auf  indirectem  Wege  durch  kanstlieben  Zosati  eines  oaa- 
golabeln ,  indifferenten  Sloffes  zum  Ziele  zu  gelangen.  Er  wSblte  biczu 
eine  Eiweisslosung  (verdünntes  Albumen  des  Hühnereies),  in  welcher  er 
den  säuinU  der  Linse  aus  den  Augenhlniten  herausgesohSlIen  Glaskör- 
per 24 — 48  Stunden  (icLen  Hess  und  coaguliite  dann  das  reichlich  ein- 
gesogene Eiweiss  in  heissem  Wasser  durch  Einlegen  wShrend  einiger 
Minoten.  Die  vorher  zerfliessend  weiche  Massf»  ballt  sieb  dabei  zu  einer 
xiemlic.h  compacten,  nn Ichvveis^en  Kugel  zusiuiimen  .  welche  m  Spiritus 
eine  zur  Anfertigung  feiner  Schnitte  durchaus  hinreichende  Consislenz 
gewinnt.  Die  körnig  getrfiblen  Präparate  lassen  sich  durch  Essigsäure  auf- 
hellen, und  mit  amnaoniakaliscber  Karminlosong  imbibiren.  N.  bat  sich 
vorttiifig  von  dem  Vorhandensein  zelliger  Elemente  im  Glaakdrpar  er- 
wachsener Uenacben  nod  Thiere  fibeneogt. 

Ueber  die  BiforMMug  4m  lllftndte  AlgW  veröffanUiehte  Ritter 
{GrMu  Arch.  Bd.  a  Abtb.  1.)  einige  wichtige  Beitrlge.  Br  gelangte  lo 
diaaen  Erfahmngen  dorcb  Veraoche  an  Thieraogen ,  welche  er  batnfli 
der  Verlnderongen  der  Linae  in  Folge  von  RacBnatioo  ond  DiaoiaalQii 
an^estelit  hat.  Zor  baaaeren  Oeberaicbt  hielt  er  ea  für  notbwendig,  die 
einseinen  Gewebe  dea  Aogaa  nach  ihrem  Antbeil  ond  Sehichaal  in  dar 
Eilerfoildong  von  einander  tu  Irennen.  In  allen  Pillen  aletlte  aleh  ata 
erste  Ursache  der  Eiterbildung  bedeutende  Verwandong  ond  Quellong 
der  Linse  ohne  Verletzung  der  äusseren  Augentheile  beraos.  Zuerst  hc 
spricht  R.  die  Entstehung  des  Eilers  in  der  Glaskörperhöhle  und  das 
Verhalten  der  Chorioideo.  Gelreu  seiner  früheren  Ansiebt  über  die  Textur 
des  Glaskörpers  Ifisst  er  denselben  gleich  Cysten  ,  aus  einer  stmcturlo- 
sen  Membran  mit  den  von  ihm  nachurewlesenen  Epithel  ond  einem  schlei- 
roigeii  InhöU  ohne  zeiligen  Bau  und  ohne  fächerige  Scheide wSnd*?  he- 
-  stehen.  Grobe  Verletzungen  des  Glaskörpers  blieben  inimer  ofine  l  oliien, 
ausser  wenn  auch  zugleich  die  Augenhäule  sehr  verletzt  oder  die  Linse 
in  bedeutender  Weise  zerstückelt  wurde.  Die  Quelloug  der  Linse  hatte 
stets  Chorioiditis  und  Iritis  zur  Folge.  Bai  der  ersten  Entstehung  dea 
Eiters  bildet  sich  ein  roodUcber  Eiterkluropen  ana  Boden  der  Glaskörper- 
höhle  innerhalb  oder  ausserhalb  der  Hyaloidea ;  mit  mnebmender  Eiter- 
bildong  ffilii  sich  die  üöble  oaob  nnd  nach  mehr,  ao  daaa  der  obere 
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TM  dmttMO  iamier  bis  lolttst  fni  bleibt.  —  Di«  ^loite  ist,  nie 
iL  Mob  allott  MbtieMlt  fAr  EilerliörperQbm  dnrobdriiiglidi,  sie  wird  j*> 
daalMIt  dareb  dm  Bil«nnigsproo«M  bald  von  der  Relioa  bbgeM,  von 
ier  ZoBola  Zloirii  losgeriaeen  nnd  in  kleine  Stücke  senprengl ;  die  Plat* 
leoepitfaelien  erieiden  dabei  fettige  Degeneration  und.  gehen  wabriebeinüdi 
aof  dieseoi  Wege  so  Grande,  «ibrand  die  Glaanembran  aoch  in  ibren 
fetsen  unge&adecl  bleibt.  In  den  Eitormatsen  bal  R,  nur  Eiterkörperchen 
von  verschiedener  Gestalt  gesehen,  nie  Malter-  oder  Spindelzeilen.  Nach 
■einer  Ansicht  beginnt  die  Bildung  des  Eiters  im  Innern  des  Auges,  wenn 
kein  Durchbrurh  von  auftsen  erfoigl  isl ,  immer  von  der  Gef^sbaut  des 
Auges  der  Choiioide;i  und  der  Iris.  Keine  andere  Membran  innerhalb  der 
Sklera  eotbäll  Beslnrniiheile,  aus  denen  sich  die  massenhätle  Uiidung  der 
titcrkörperchen  erklären  Hesse.  R.  machte  es  sich  zur  weitern  Aufgabe, 
den  gani^en  zu  verfolgen  .    welchen  die  Ki[ei  koi  perrfieri    his  in  die 

Glaskörperbohle  verfnl|2;en  müssen.  Nach  seinen  Beobachtungen  sind  es 
die  Stromazellen  der  Chorioidea,  welche  die  Bildung  der  Eiterkörperchen 
vermitteln.  Man  steht  nach  erfolgter  ReisaBg  die  Kerne  der  pigmentlo- 
seo  SlromazoUen  sieh  vergrossern.  dann  zwei  Keroliörperciien  in  dem 
Kerne  und  nun  beginnt  die  EinschoQrong  der  Kenunembranf  indem  sieb 
eniwedor  loerst  der  Inhalt  des  Kerns  and  dano  erst  die  Membran,  oder 
Membran  ond  Inhalt  zu  gleicher  Zeil  abtrennen.  Der  Erfolg  der  AhsoboA- 
lang  iaC,  dasa  swei  mnde  Kerne»  jeder  meiat  mit  einem  RernkArperaben, 
in  einer  Zelle  liegen.  >  R.  sab  nie  niebr  ala  iwei  Kerne  in  einer  Zetta 
ond  moaa  deabalb  annabmen ,  dasa  nor  dieae  Zweitbeibing  atallfindel 
und  jene  gfoaaartiga  Karatbeiloog^  wie  man  aie  in  der  Cornea  so  leiobl 
mM,  io  den  Zellen  der  Chorioidea  oiobt  vorkommt.  Dieaelbao  Verände- 
rungen erfdigen  in  den  UoskeVaserkernen  der  Gelissbaot  nnd  Abren 
ebenso  aar  Tbeibing  der  Kerne.  Dagegen  bleiben  die  pigmeotbaltigen 
istigen  Slromsieilen  der  Cbocioidea  völlig  untMtbsüigt.  Der  Wogt  vreloben 
diese  getheilteo  Kdmer  bis  in  den  Glaskörper  iv  doreblanfen  babao ,  ist 
lehr  verwickelt.  ZunichsC  spricht  R.  hier  seine  Ansicht  ans,  dasa  er  die 
Eiterkörperchen  nicht  Tür  Zellen,  sondern  für  Kerne  und  ihre  sogenann- 
ten Kerne  für  Korn  körperchen  halten  muss.  Durch  die  Theilong  der  Kerne 
der  Stromazellen  entstehen  Eiterkörperchen.  Die  Zellentncmbran  bethei- 
ligl  sich  an  der  Tbeiiun-^  nie  ht  .  sondern  gehl  nn(  irgend  eine  Weise  zu 
Grunde,  wodurch  Hi.  Kerne  irei  werden.  Ob  es  l)ei  dieser  einfachen 
Kernlheilon-i  ijleibt,  oder  ob  die  getheilten  Kerne  sich  wieder  theilen 
können,  konnte  R.  nicht  bestimmen.  Mit  dem  Austritte  des  Kerns  aus 
der  Zelle  hört  diese  auf  zu  funclioniren,  es  ist  hiernnt  der  erste  Sehritt 
zur  Verödoog  der  Chorioidea  gegeben  ,  es  kömmt  zum  Iniergan^e  der 
Stromazellen,  zur  Zerstörung  der  Gef%ssw3nde  und  es  bleiben  nor  noch 
Botnea  des  friUieran  Geweben  Ober.  Obwahl  die  getheiiieo  Kerne  als 
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KttrkArperaheo  ang^Bohen  werden  mOssen,  so  sind  sie  der  Norm  der- 
Mlben  aoeh  dorohaios  sieht  gleich,  sondern  difTerires  in  morphologischer 
ood  .ebeniicher  Besiehang  sehr  bedeutend  von  ihnen.  Der  Üntencliied 
dieies  jungen  fiiterhdrperaheni  von  den  auegebildeten  ist  ao  groaa» 
daii  nach  der  Bildung  deeeelben  aus  den  Zellenkernen  nnd  den  Ans* 
treten  ans  der  Zelle  eine  sehr  bedeutende  Weiterentwickelang  dessel* 
ben  aasnnebnen  ist.   Von  den  geiheilteo  Cborioideakenien  so  den  ans* 
gebildeton  Eiterkörperehen  in  der  Glaskdrperhdhie  liest  sieb  «in  stofen- 
weiser,  allmBliger  Uebergang  beobaehtei».  Die  Istigen  Pigneataellea  des 
Sifonas  bleiben  an  Ifingslen  ongeSndert  ond  resistent;  bei  forlgescbritle» 
ner  Eiterbtlduiig»  besonders  in  den  Süsseren  Zellen  scbeinsn  sie  dorch 
Zerstfirung  ihrer  Henbranen  sa  Grande  sn  gehen ,  es  bleibea  an  ihrar 
Stelle  nor  Pigmenthaufen  aurfick,  in  welchen  die  Stella,  wo  ffflher  der- 
selbe Kern  lag»  noob  dnreh  Pigmentmengel  erkennbar  ist   Dia  GeHsso 
der  Cborioidea  nehmen  an  Lmnen  bedentead  su  und  femebreo  sieb 
wabncbeifllich  aach.  Die  sie  begleitenden  Bindegewebszüge  bleiben  lange 
nnvei^ndert,  erst  spSt  gehen  die  Zellen  derselben  Kernvermehrung  ein, 
und   dadurch   ist  der  B«<5inn  des  Dnlerganges    der  GefSsse  eingeleitet. 
Von  vorn  herein  sondern  aber  die  Gefässe  ein  fasorslofTiges  Exsudat  ab, 
welches  gleich  durch  alle  Theile  des  Auges  iiiilundirL    Die  stroclurlose 
Membran  der  Cborioidea  betrachtet  R.  für  kein  Hinderniss  der  Eiterpas- 
sage. Zuerst  tritt  das  Pigmentepilhel  den  Kiterkörpert  hf  n  entgegen.  Die 
Zellen  dieser  Schicht  sind  jeiorfi  wrihrcn  l  der  Vorgänge  im  Slroma  be- 
deulende  Verüiiderungea  eiriL'^^an^ren ,   durch   die  Ausdehnung    wird  die 
Membran  verdünnt   nnd    Inelet  »len  voreedränL'U  n  Kilt  rmf^sspn    ntir  ein 
leichtes  Hinderniss  dar.  einige  der  v erL^rosserten  Zellen   werden  zerstört, 
ihr  Pigment  nach  allen  Seilen  bin  ditlundirt,   natürlich  am  meisten  mit 
dem  Strom  der  Masse  gegen   die  Mitte  des  Auges  bin ,  die  Kerne  dor 
Pigmentzollon  liegen  nun  ebenfalls  frei.  Durch  solche  Lflcken  treten  die 
Eiterkörperchen,  welche  einzeln  auch   zwischen   den  Zellen  hiadorob 
hätten  passiren  können,  in' Masse  twfscben  Cborioidea  ond  Retina,  nod 
bilden  hier,  durch  letztere  etwas  zurOckgehalten,  dQnneSehlehleo,  wekdia 
nor  ans  kleinen  Eiterkörperchen  ond  faseriger  Zwisehensobstani  beste* 
ben.  —  Dorch  die  Beilim  treten  sie  geradaxn  bindnrab»  nan  siebt  sie 
swischen  den  Elementen  der  Netshant  fiberall  lerstreot  liegen.  Dndoroh 
verlieren  die  Bestandtbeile  derselben  Ihre  Cohlreni  onlereinander,  sie 
werden  allnllig  seihst  mehr  nnd  mehr  von  dem  fertsehreilenden  Strome 
der  Eiterkörperchen  losgerissen  nnd  in  die  Höhle  des  Glaakürpers  mit« 
forlgetrieben.  Die  issler  snsammenbingende  Limitans  wird  dabei  serris- 
asHu  An  msncben  Stellen  der  Retina  wird  jedoob  der  Dorohlritt  der  8i« 
lemasssn  sohwerer;  es  sprechen  dafür  die  Anhinfnngen  derselben  hinter 
der  Retina  aaeh  in  spitorer  Zeit  ond  die  relatifs  Oovenehrtbeit  msncher 
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BeliMttelleo.  Der  Weg  durah  Abidsung  der  NelshanC  von  dar  Zoaula 
Zianii  iit  f&r  die  Bitormenga  luoht  dar  gawöbnlieha»  aa  taigt  diaa  die 
Aolageniiig  dar  Raliaa  an  dar  Chorioidaa,  waleba  nur  aahr  aaltan  aof)^ 
gabao  wird,  —  Bairo  Uabarlrilt  dar  Bitark6rp«fehao  in  dia  Hdhia  daa 
bintaraD  Aaganabacboitlaa  wiid  jadaamal  dia  Hyalotdaa  van  dar  Nattbant 
abgalSat;  Anfanga  acbaini  aia  jaocb  aioao  znaammanbiogandan  Sack  tu 
faildan  ,  •  allein  bald  wUd  aie  aoaainandar  geriaaaa  and  man  Jindat  onr 

,  noab  laralraata  SlQckcban  van  ibr.  Uabrigana  iat  viallaieht  dia  alraetar" 
loaa  Manbran  ffir  Ellarkdipareben  permaabal,  dann  man  Andel  blofig 
Eltarkörpavcban  in  ihr,  wann  aia  aaeb  noab  einen  loaammanhiogendan 
Sack  btldal.  Der  Olaamembran  bSngän  immer  nor  noch  einxelne,  in  fet- 
tiger Degeneration  begriffene  Epilbelialzellen  an.  Der  Glaskörper  selbst 
wird  sehr  bald  flüssig  und  trübe,  man  findet  in  ilim  Epithelialzellen  dar 
H^alüidea  schwimmen,  welche  mehr  weniger  verfellet  den  Lebertranir  in 
Körnchenzellen  gut  zeigen.  Mit  zuDehmender  liitermenge  verschwuidet 
der  Glaskörper  allmälig,  wahrscheinlich  durch  Resorption  der  flüssigen 
Beslandtheile.  Die  grösstenlheiis  in  Kornchenzellen  verwandelten  Platten- 
epilhelien  der  lijaloidea  aber  bleiben  bestehen,  ihr  Kern  vers(  hwtndel, 
vielleicht  peht  auch  beim  weitem  Kortschrill  der  üe^eneraiion  die  Mem- 
bran der  Zelle  verJoren.  So  ist  der  Wec:  der  Eilerkörperchen  beendet  * 
Die  EilerroassR.  bestehend  aus  der  ncl/Jurmigen  Zwischensubstanz  und 
Eiterkörperchen,  erfüllt  den  ganzen  hinteren  Aoijenabschnilt ;  wo  ihr  die 
vorhandenen  Gewebslbeile  Kaum  lassen,  dringt  sie  in  dieselben  ein  und 
zwingt  sie  zu  Metamorphosen,  —  R.  bespricht  ferner  auob  den  Antheil, 
nralcben  die  Iris  an  der  Eiterbildung  nimmt,  tu  den  Karnao  der  Muskel- 
lallan  aind  die  Theilungsvorginga  am  leichtesten  lo  verfolgen,  der  Eiter 
war  noeh  in  der  vorderen  Kammer  nie  flüssig^  was  aooh  den  Beobacb- 
tangeo  an  Menschen  durchaus  nicht  widarspriobt.  —  RQcksicbtlich 
der  Daoer  und  des  Verlaufes  des  ganzen  Frocesses  fand  R.,  dass  dia 
Bitarbildong  in  Chorioidaa  und  Iria  gleioh  raaoh  vor  sieb  gäbe  und  so 
dMBaanhaft  iat  f.  daaa  aia  achon  nach  aeoha  Tagen  die  Eiter  bildenden 
Hambranan  in  Maaaa  flbarlriflt.  Sie  braocbte  weniger  aia  aaclia  Tage 
bis  so  hatfSeblliebem  Ergoaa  in  die  Glaakdrparhdhia  und  nnr  16  bia  25 
bit  sor  völligen  ErfOllong  danelben.  Dabei  verlor  der  Dolboa  nor  aahr 
wenig  von  aainer  Prallbait,  war  alao  siamlich  vollatiodig  arflIIlL  —  Bei 

,  dar  Baacbrethnng  daa  VerkaUeiu  4er  BeÜM  wOAreMd  dei  BUeriutgtfrt' 
teuts  verdanken  wir  dem  Verf.  eUiiga  Bemerkungen  Aber  den  Bau  der 
NnUbaot  Betreffe  der  feineren  Stroator  der  StSbeben  beatfttigen  wie- 
dMiollo  Onteranchongen  die  bereite  früher  von  ihm  bekannt  gaworda- 
nnn  Angaben.  Er  xweifelt  nicht  an  der  Eiisteni  dea  oantralen  Padana 
aaeb  bei  hüberdb  Tbieren.  Schult ze'a  Babaoptong,  daaa  ein  Thail  der 
Radiaifosem  bindegewebiger  Natur  iat,  bllt  er  noch  nicht  fUr  erwieaan, 
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auch  tbeill  er  nicht  des  letzleren  Ansicht  über  die  Nalur  der  Nerven • 
Zellen  in  Her  Retina ;  hingegen  bestätigt  er  dessen  Angaben  über  die  Kerne 
d«r  RadialfMern  vollkommen.  Gr  sah  eine  solche  Keroscbicht  zwischen 
innerer  KÖrnenichicht  und  granulöser  Schicht  und  glaubt  die  inner« 
Kfimamohiclil  desbaib  in  zwei  Theile  xu  Ibeilen :  den  ioitern,  gröMereo, 
msammengeselzl  aus  den  sogenanDlen  innereo  Körnern,  welche  flbrigens 
niobl  in  der  Axe  der  Radialfaser»,  sondern  immer  seitlicb  von  derselben» 
ab  rundlicba  Aasbtiobtiingen  liegen,  nie  einen  Kern  entballen  —  ond 
den  inneren  kleineren  Theil,  gebildet  von  den  Kernen  der  Radialfuera, 
welche  innerhalb  eUier  dickeren  ABBcbwellong  der  Faser  liegen,  tloglicfa 
oval  sind  ond  ein  deoUiches  Kernkörpercben  enthallen.  —  Was  noa  die 
Veitaderongen  der  Notshaot  selbst  wibrend  des  Eiteruog^proceües  be* 
Irilll»  so  wird  durch  die  Wändensng  der  Eilerkörperchen  in  die  Glashör« 
porbÖhla  die  seitlksbe  Cobtreni  der  Relinaelemente  onter  «inander  gelookarl^ 
dann  die  innerste»  Schichten ,  spiler  die  Susseren  von  ihr  losgerissen 
nnd  in  die  Bitermassen  biheingesprengt.  Ausser  diesen  rein  meobanlscheo 
CoQtinoililslreonongen  geben  auch  einzelne,  besonders  daza  befUilgle 
TbeHe  der  Nelzbaot  noch  Veranderoageo  ein,  welche  zum  Tbeil  «iner  re- 
gressiven lielamorphose ,  zym  Tbeil  aber  auch  einer  progressiven  ange- 
hören, lelslere  angeregt  durch  die  von  der  quellenden  Linse  hervorge- 
rufene entsUndliobe  Th&tigkeil.  Der  degenerative  Vorgang  tritt  in  den  Ra- 
dialfasem  ond  Nervenzellen  auf:  er  ergreift  den  Inhalt  beider  Theile, 
au(  welchen  die  Function  derselben  beruht  und  macht  mc  (dadurch  func- 
tionsfShtg.  Obwohl  R.  den  weiteren  Verlauf  tier  Degcjiüraliüu  in  seinen 
Fällen  nicht  w  ciler  halle  verfolgea  küiuiea  ,  da  sie  nur  den  erslcn  Act 
der  Eiterung  lidrsleillcii  .  so  ist  es  ihm  doch  sehr  wahrscheinlich  ,  dass 
durch  ihn,  wie  in  allen  Organen  durch  fettige  Degeneration  Kebotplions» 
vorgöuge  eingeleitet  wcrdeu,  welche  den  in  Fett  ver^vandelten  Inhalt  der 
Zellen  und  Fasern  betreffen  und  allmälig  dessen  gänzliches  Verschwin- 
den veraaillein.  —  Ausser  diesen  depenerativen  Vorgangen  fanden  sich 
aber  noch  weitere  in  den  Zellen  utui  Käsern  von  anderem  Chärakter, 
Die  Kerne  der  Nervenzellen  halleti  in  allen  njmeiisionen  zugenommen, 
waren  rund  gewurden  und  hatten  oft  denselben  Durchmesser  der  Zelle 
erlangt;  dagegen  waren  die  Kerne  der  Radialfasorn  zwar  auch  in  allen 
Risbtongen  gowacbaen,  aber  doch  bauptsücblich  in  jener  der  Faser  und 
woaiger  in  der  Breite.  Die  Vergrösserong  der  Kerne  war  nur  die  Eio- 
Isito^  ZOT  Theiiung  derselben,  welche  sich  in  den  Zellen  genau  verfol* 
gen  Hess.  Doch  hatte  diese  Kernlheilung  in  der  Retina  in  Bezug  auf 
die  Schnelligkeit  durchaus  keine  Aebnlicbkeit  mit  der  Kernlheilung  der 
Cbortotdalzelien,  da  sie  nur  sehr  langsam  vorschriit.  üebrigens  konnte 
B*  diese  Theiluogavorginga  nur  in  den  Kernen  der  Nerveniallen  ?arfol- 
an  den  veigrösserten  Kernen  der  Rsdialfasern  sab  er  nur  eionial 
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dto  AndeaHing  «inttr  Tbeiloog.  Auch  iohieii  et  tar  Komtbailoiig  ootb- 
wendig  la  smd,  dam  die  Zelle  im  ZmamnieDbaiige  mit  der  Retina  ver- 
blieb, ond  es  Uees  sioh  xwiieben  dem  degeneraliven  Vorgänge  des  Zellen- 
bdinlls  and  dem  prodoeüven  des  Kerns  ond  der  Kernkörperchen  ein  di- 
nnter  Gegensalz  verfolgen.  Üio  fellige  Degeneration  erreicht  nämlich 
ihn  höchste  Stufe  erst,  wenn  Fasern  und  Zeilen  von  der  Retina  losge- 
rissen sind  und  frei  in  der  EUermasse  liegen,  wShrend  die  Tüuiiung  und 
Veroichrurit^  der  Kerne  nur  innerlialb  der  Membran  vor  sich  gehl  und 
aofhörL,  sobald  die  Zelle  aas  der  Retina  getreten  ist.  R.  glaubt  durch 
fliese  Beobachtungen  die  Vermuthung  geweckt,  dass  die  Konction  der 
Zelle  vielleicht  dem  Inhalte  und  der  Membran  derselben  zuzuschreiben 
ist,  dagegen  der  Kern  und  Kerj» körperchen  der  Fortpflanzung  um]  Wei- 
terbildung vorstehen.  Da  R.  über  das  Schicksal  der  jelil  zweifelhaft 
gewordenen  granulösen  Schicht  nichts  Näheres  anzugeben  weiss,  so  ge* 
denkt  er  nur  noch  einiger  VerSnderungen  in  der  Süssem  Kürnerschicht 
und  in  der  Släbchenschteht.  Im  Beginn  der  EilerbilHiing  fanden  sich  in 
der  ersten  einzelne  Korner  vergrössert .  eckig,  f^ranulirt ,  kurz,  ähnlich 
melamorphosirl  wie  die  Radialfasern  und  Nervenzellen.  Ausserdem  lagen 
in  ihr  die  hyalinen  Kugeln ,  welche  Ii  für  ausgetretenen  SiSbcheDinhall 
bfilt.  Nach  Erklärung  dieses  gansen  Processes  wirft  R.  die  Frage  aal^ 
ob  fiberbaupt  eine  Retinitis  von  pathologisch  •  anatomischer  Seite  ange- 
nommen werden  kann.  Ausser  den  Kernen  der  Gefasse  bat  die  Retina 
in  den  Kernen  der  Nervenzellen  und  Radialfasam  noch  Eleraenteb  welche 
in  Folge  eines  entzündlichen  Reizes  sich  weiter  entwickeln  können,  üeber 
die  Kerne  der  Gelisse  bat  B«  iteine  Beobaohtongen,  sweifelt  aber,  dasa 
nie  eine  aolcbe  Eniwickehing  einscblagen  können,  ebne  sebr  bald  som 
Dorabbrnch  ond  Zent6ning  der  GelBsse  so  ffibren.  Die  Kemvermehrong 
dor  Nervensellen  ond  Radiallssem  ist  d  gegen  als  enUOndlicbea  Prodnct 
•olkoCMsen,  docb  sei  es  noeb  sweifelbafl,  ob  sie  dem  Begriffe  der 
Balinilia  eine  genttgende  Basis  abgeben  kenn.  Nacb  R.  ist  die  Retinitis 
pigpDenloaa  allein  anatomiscb  fesigealellt  ond  sie  berobt  sieber  nicbt  aof 
entxfindlioben  Vorg&ngen  der  Retbia,  sondern  aof  einer  EntsOndong  der 
Cborioidea  ond  nof  der  Zerstreuung  des  Pigments  der  seratftrten  Oiorioi« 
donepilbelien  ia  die  Sohioblen  der  Retina. 

Üio  OBriAilUtis  syjiluUtlca  betracbtet  Palensowsky  (Gas. 
den  b6|i,  1862  N.  5)  als  eine  der  bftofigsten  syphiUtiscben  Angeneriiran. 
kmigen.  Er  ontersebeidel  drei  Stadien  derselben.  Im  ersten  findet  man 
oino  Trübung  des  Glaskörpers,  peripapillsre  Bzsodationen  in  der  Cborioi« 
des  ond  Infiltrationen  der  Papilla  nervi  optici;  im  sweiten  mindert  aicb 
die  Trübung  des  Glaskörpers  und  nur  ausnahmsweise  sieht  man  darin 
Flecken  in  Spinngewebsform,  die  Papilla  nervi  optici  bleibt  infillrirtf  ibro 
Cootoureo  erscheioeo  vervkiäciii  uuü  aiu  umgebenden  Partien  der  fotiaa 
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verdonksh  (d«r  öbrige  Theil  der  Retina  eriangt  im  2«  und  3.  Stediom 
seine  normale  DarcbaicbtigVeit  wieder) ;  das  Volum  *dar  Gellase  des  Op* 
ticas  und  der  Retina  termindert  sieh;  die  Cborioide«  bedeckt  tlob  fo 

ihrer  Peripherie  mit  tahlreichen,  randiiobeo,  weissen  ond  graoen  Bxsodat- 
Me(  ken.  Im  drillen  Stadium  erlangt  der  Glaskörper  seine  normale  Durcb- 
tiichli^keil,  die  Papilla  entledigt  sich  ihres  Exsudates,  die  Circulation  in 
den  GefSssen  der  Retina  wird  freier,  das  Sehen  stellt  sich  wieder  her, 
obwohl  mii  Verminderuno;  des  Gesichtsfeldes  —  oder  was  häufiger  ge- 
schieht, die  l'apilla  alrophirl ,  das  Volum  der  Gefässe  vermindert  sich 
und  es  kömuU  zu  Piormentinfiltralionen  in  den  peripherischen  Partien  der 
Retina.  Diese  (Ihoriüidilis  entwickelt  sich  t^ewöhnlich  bald  nach  dem 
Auftreten  der  s  icnndören  AiTectionen,  doch  tritt  sie  manchmal  auch  später 
auf.  Meist  kömmt  sie  ohne  sypliilitische  Iritis  vor.  —  Sie  entwickelt  sich 
ferner  eben  so  oft  in  einem  als  in  beiden  Augen.  Manchmal  bildet  sich 
in  einem  Ano;e  eine  Iritis  syphilitica  ans,  ohr)e  oder  mit  einer  Chorioidi- 
tis und  bald  darauf  in  dem  anderen  Auge  eine  Cborioiditis  ohne  Iritis. 
—  Der  Verlauf  ist  gewöhnlich  ein  sehr  langsamer.  —  Die  Prognose  ist  eine 
sehr  ungünstige,  selten  erfolgt  eine  complete  Heilung.  —  Zur  Sicherung 
der  Diagnose  mössen  Glaskörperflecken ,  exsodative  Retinitis  und  acutes 
Oedem  der  Sehnervenpapille  ausgesehkisaaD  werden.  ^  Die  Behaadloog 
ist  diMelbe  wie  bei  Iritis  syphilitica,  nar  energischer. 

Die  Verlagerung  der  Pupille  durch  Iridodesis  wird  von  Pagen- 
steoher  (Graefe*8  Arch.  Bd.  8  Ablb.  I.)  als  das  vorzüglichste  Opera* 
tions verfahren  bei  Sobiohtslaar  aofgestellty  mit  Ausnahme  dei;|eDigeii 
l'^ille»  bei  welcbeo  die  getröbte  Liosensobicble  beinahe  bis  lar  Periph«« 
ria*  der  Linse  gehf. '  Eine  weitere  Indieaiion  fOr  diese  Operalioosmetbode, 
die  selbst  jede  Concorrenz  der  IriJektomie  aasschiiesst,  findet  P.  in  jenen 
Pillen  von  Sehslörongen »  die  durch  Astigmatismas ,  mag  derselbe  von 
der  Cornea  oder  der  Linse  ausgehen,  bedingt  sind.*  P.  bat  io  einer  grossen 
Reibe  von  Pillen  ein  sehr  prteises  Sehvermdgen  sowohl  io  der  Nihe 
als  anch  in  der  Eotfemung  wieder  herstellen  können,  was  dnroh  Aowen- 
dong  der  Irideklomie  nicht  möglich  gewesen  wire. 

Den  miknnkofiißken  NadkweU  einer  IiWs  gUUMM  im  Sinne 
Vir6bow*s  lieferte  Colberg  (Graefe^s  Arch.  ibidem)  bei  Uolertuohung 
eines  bei  Alfred  Greef  e  aas  dem  Auge  eines  mit  syphililiaoher  Irilis  behafin- 
ten  2^ihrigeii  Kranken  exslirpirten  Irisknotens.  Der.  Tamor  glich  jenem 
Mhen  Stadiam  des  Gommigewichsea,  wie  es  Virchow  (Aroh.  t  path. 
Anet.  N.  15.  p.  205)  im  Umfange  von  KSseknoten  (Hoden,  Herz  etc.) 
beicbrieben  bat  ond  auch  für  die  Iriskondyloroe  aus  dem  makroskopi« 
sehen  Aossehen  verraulhele.  —  Obwohl  in  dem  gegebenen  Tumor  der 
Wooherangsprouess  im  Fortschreiten  be<i;ri (Ten  un  i  es  nirgends  zur  Ausbil- 
dung sl&ndiger  Formeiemonle  höherer  Dignuät  (S  t  e  i  1  w  ag)  gekommen  war, 
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so  hält  C.  doch  einen  zweiten  Ausgang,  den  in  eitripe  Schmolzun-j;  niohl 
för  ganz  unmöglicli.  Wenn  er  auch  selten  bei  Iriskondylomen  beobach- 
te! wurde,  so  ist  doch  ein  unmittelbarer  Uebergang  der  beobachteten 
kieinzelligen  Elemente  zu  Eilerkörperchen  wohl  nicht  nnehr  zu  bezwei- 
feln; aach  sprechen  die  an  ariileren  l  ocalitiiten  des  Körpers  gemachten 
Erfahrungen  dafflr  ,  dass  gerade  die  mehr  cellalösen  ,  schnell  sich  ent- 
wtckelnden  sjphiiUiscben  £rkrankungen  zu  ulceraUvem  Aus^^ans;  neigen. 

trof.  Pih. 

Pbjfsiologie  uaü  t'aibologie  des  Nerveosysteois« 

Uebar  BcgücnttM  der  Ncnm  schrieb  Cornil  (Arobiv*  gte« 
de  mM.  1862,  1.)  «iiie  wertbvollt  Abbandlong,  welcher  wir  einige  fOr 
die  Praxis  terwerthhare  Daten  entlehnen.  Obgleich  die  bezOglieben  For- 
sebangeo  «rst  fwn  Ende  des  letsten  Jahrhunderts  dalireo,  so  lassen  sich 
dodi  schon  swel  Epochen  ontersch^den ,  in  deren  erster  man  oonsta- 
lirta,  d  aas  die  beiden  Fragnente  eines  dorchschnittenen  oder  resecirlen 
NerfCD  wieder  snsainmenwactoen ,  ohne  aber  noch  genau  conslatiren 
so  bOoneo,  ob  die  Narbe  durch  Nerven-  oder  Fasergewebe  gebildet  werde* 
Die  xweite  Epoche  nahm  vor  10  Jahren  ihren  Anfang  mit  der  Bntdek- 
kong  Waller"»,  dass durchschnittene  Nerven  in  ihren  Elementarröhrchen 
durch  ihren  ganzen  Verlauf  bis  zu  ihrem  Ende  eine  Veränderung  erlei- 
den, d.  h.  degeneriren,  auf  welche  Degeneration  die  Regeneration  ihrer 
Elemente  wieder  folge-  Wahrend  aber  Waller,  Schiff  uikI  andere 
Forscher  annahmen,  dass  eine  solche  Degener;iiioii  nur  möglich  sei  nach 
der  Verwachsunx  der  beiden  Nervenfragmenle ,  so  wiesen  in  der  letzten 
Zeil  Vulpian  und  PbUippeaux  durch  schlagende  Experimente  nach, 
dass  d)LSt;lbe  auch  ohne  Verwachsunii  der  gelionntrn  Nervenenden,  d.  h. 
ohne  tnifliiss  \on)  Nervenccnti um  möglich  sei.  Sic  durchschnitten  nSmIich 
den  IschiadiLus,  Medianus,  fiypoglossus  und  f^incualis  hei  Meerschweinchen, 
Hühnchen  und  jungen  Munden,  und  es  regenenrlen  sich  die  tlemenle 
am  peripherischen  Nervenfragmente  vollständig,  ohne  dass  dasselbe  nnt 
dem  Centraifragmente  zusammengewachsen  wäre.  Es  ergaben  somit 
dieses  Resultat  sowohl  die  gemischten  Nerven  (Isobiadious)  als  die  bloss 
sensitiven  (Lingualis).  Uebrigens  trat  doch  die  Regeneration  der  Nerven- 
tdbrcben  im  peripherischen  Nenrenfragmenle  viel  früher  ein,  wenn  dieses 
mit  dem  centralen  Nerventheile  zusammengewachsen  war,  als  wo  diese 
Vereinigong  nicht  Statt  ^funden  hatte*  Voipian  und  Pbilippeaox 
stellen  als  Resultat  ihrer  Forschungen  folgende  Sllse  auf:  ü)  die  von 
den  NerveBeenffOD  getrennten  Nerven  können  —  ohne  mit  letzterer  sich 
wieder  verdnigl  so  haben  «<-  ihre  normale  Siractor  und  ihre  pbysiolo* 
gisehen  Bigemcbaftea  wieder  gewinnsD.  b)  Das  Nervenagens  ist  an  die 
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Integritlt  der  Ernftbrong  mid  der  Slmotor  der  NerteorOfaroben  gelMndeii 
und  nicht  entlehil  vom  Ceolmliienrenäyäieme.  c>  Die  gewObDiiebe  Aneicbt, 
dass  die  Stnwtor  der  Herven  von  den  NerveoeeotfiD  abbiogig  sei,  kaim 
füglich  nur  als  provisoriiche  Hypotbeee  sngeseben  werden,  d)  Das  Ner- 

venf^evs  ebe  besitzt  sonach  wie  auch  die  andern,  eine  Autonomie,  die  steh 
durch  die  Regeneration  der  von  den  Centren  getreu nlen  Nerven  und  die 
gleichzeitige  Wiederherstellung  ihrer  Functionen  äussert.  —  Dass  die 
durch  Experimente  an  Thieren  gewonnenen  Resultate  auch  auf  die  Men- 
sehen  anwendbar  seien,  ersieht  man  einerseits  aus  den  TranspUntirun 
gen  von  Stöcken  der  allgemeinen  Decken.  Dass  die  bei  ihrer  Ablösung 
abgeschnittenen  Nerven  nn  ihrem  neuen  Orte  wieder  Nervenfragmenle 
fmden,  mit  deren  Centralfra^menten  sie  sich  vereinigen  könnten,  ist  nicht 
denkbar  und  doch  stellt  sich  nach  der  Beobaclitung  aller  riurar|^en  die 
Sensibilität  in  der  fiberpflanzten  Haut  später  wieder  ein  ,  was  nur  durch 
die  angegebene  Autonomie  des  Nervengewebes  erklärt  werden  kann. 
Andiererseits  fanden  die  Chirurgen,  dass  die  Uurcbschneidung ,  die  Ke- 
section ,  ja  selbst  die  Cauterisation  der  resecirten  Nervenenden  hSufig 
genug  ohne  Erfolg  sind,  da  frOber  oder  spftler  die  Neuralgien  wieder 
luruckkehren ,  was  ebenfalls  die  spontane  Regeneration  de»  Nerven  be* 
•titigt.  —  Bezöglicb  der  nöthigen  Zeit  zur  Regeneration  der  getrenn- 
ten Nerven  hebt  Remak  (Vircbows  Archiv  3.  B.  4.  Heft  pagi  444.) 
bervor,  daaa  aelbet  acht  Monate  naeb  Oorobscbneidong  den  Nerven  die 
Regeneration,  namentUob  in  den  Aealeo,  nocb  eine  liAcbst  onvollkom- 
mene  war«  Ea  wird  ibm  dadnrob  begreifliob«  wie  naob  branlcbaften  Vor« 
gingen ,  welobe  die  ContmoilU  der  Nervenbabnen,  aei  ea  der  periyberi<- 
aoben  oder  der  centralen,  anflieben,  angemeaaene  Einwirkungen,  soweilen 
ent  nacb  Jaliren  eine  Wiederheratellong  des  centralen  Ebfluaaea  auf  die 
gelSbmten  Organe  xo  Wege  bringen. 

Banen  BeUrag  tur  PatkotügU  4m  P«M  ViVtll  lieferte  Heraunn 
Weber,  Oberant  dea  deotsoben  Hoapilala  in  London,  in  einer  eigenen 
Broebore  (London  1861),  deren  koner  Inbalt  in  Naebatebenden  aieb  m- 
aammenfaaaen  Uaat:  Die  3  mitgetheillon  Beobacbtungen  nebat  ibreon  pa«- 
'  tbologiaeb-anatomiacben  Befände  teigen  die  Eraebeinongen  wlbrend  dea 
Lebena  nnd  die  Producta  naob  dem  Tode  von  einraober  oder  oompB* 
oirter  Affectioo  dea  genannten  Himtbeila,  EinCich  war  die  Affeelkm.  dea 
Pons  in  der  ersten  Beobacbtung,  welcbe  ein  mit  Lungentuberkulosis  be- 
hafteter 25j&hriger  Arbeiter  darbot,  bei  dem  zuerst  Schwindel,  dann 
LShmung  in  den  Extremitäten  der  rechten  Seite  und  hierauf  Anästhesie 
der  linken  Exlrt-mitäten  und  des  Gesichts  sich  einstellten  ;  spater  wurde 
die  Empfindlichkeit  der  rechten  Eitremiläten  und  die  Beweglichkeit  in 
den  linken  vermindert;  es  wurden  beide  Pupillen,  besonders  die  rechte 
coDlrahirt;  18  Stunden  vor  dem  Tode  traten  ConvuUioneo  aot,  denen 
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Verlust  der  Articalation  und  des  Sehlingens,  volUtäitdige  Lähmuns;  und 
Anistbesie  der  Extrem iiälen  rechter-,  unvollständige  linkerseilR  ful^^Len, 
jedoch  ohne  Verlust  dos  ßewusstseins.  üie  Serlin/f  zeigte  im  unlern  Theil 
der  linken  Hälfte  des  Pons  V«^roli  einen  etw.i  einen  halben  Zoll  im 
Durchmesser  hallenden  ziemlich  festen  Tuberkel;  die  Umgebung  war  im 
geringen  Umfange  etwa»  erweicht;  der  Unke  N.  trige minus  war  daselbst 
etwa  nur  ein  Viertel  schmaler  als  der  rechte.  —  Die  angegebenen  Sym- 
ptome veranlassen  W.  drei  Stadien  dieser  Krankheit  anuinehmen.  Das 
1.  i»l  chAraklMTwirt  durch  Schwindel,  durch  die  L§hmang  der  rechten  oberen 
oad  dtllD  der  ontern  Ezlremitit;  durch  die  An&sthesie  der  linken  Gesichtf- 
Qsd  ZoftgeobSlfte,  und  cndlioli  durch  die  Contraction  der  Papillen,  besondert 
dar  rechten.  Diese  Symptome  sollen  durch  den  Tuberkel  in  d«r  liniMD 
firAclMDb&ine  und  durch  ibrsn  Druck  aul  den  liokeo  Trigeminiif  anatomisofa 
bedingt  sein.  Dss  2,Sladiani  laigt  eine  Slaigoning  der  bereits  vorbsndeneii 
Symptome,  data  aoofa  CootmoHon  und  Rigiditftt  der  gelSbmlen  Bztremi- 
ttleiiy  denn  Bmplndliobkeil  ragleieh  abnimmt;  beginnende  LSbmang  der 
linken  Exlremitllao,  gesidrte  ArtionlatioA  ond  Oeglolilion.  Bedingt  werden 
latiiere  Symploaie  durch  die  snnebmende  Erweiehuog  rings  tun  den 
Pons.  Dss  d.  Sladiom  wird  durch  die  Coovalswneti  eingeleitet,  wfthrend 
die  motorische  nnd  sensitive  Libmung  einnimmt  bei  noch  nicht  ganz  ge- 
hinderten Reflexbewegungen;  die  Articntetion,  Deglotllion  ond  das  Vor- 
strecken der  Zonge  sind  gans  unmöglich.  Blutefgoss  in  das  erweiebte 
Oswebe  ond  daraus  resulUreoder  Drock  avf  das  Nacbbaigewebe  scheinen 
diesen  Symptomen  inm  Grande  su  liegen.  »  Diese  erste  Beobachtung 
gibt  das  klarale  Bild  einer  organischen  Störung  das  Pons  Varoli»  wShrend 
der  2.  Fall  aobon  minder  klar  ist ,  weil  der  in  der  rechten  Hilfle  dee 
Pons  sich  vorfindende  Tuberkel  seine  Ersobeinnngen  mit  denen  der  Me* 
ningilis  tuberculosa  complicirt  liefert;  noch  undeutlicher  erscheint  das 
oben  gezeichnete  im  dritten  Falle,  in  welchem  bei  der  Section  een* 
irale  Erweicliun;^  des  Pons  glcMch^eilig  njil  einer  iiilcra  Haemorrhagie 
um  das  reihte  ('orpuü  siiiätura  gefunden  worden  ist. 

Von  Chorea  i»  der  S*  ftwangCTschaß  stellt  M  or  I  er  (Arch.  path.  Anat. 
184)1  pas.  I4Ü.)  21  Kalle  zusammen.  Sie  betrafen  ins|j[csamml  Kranke 
im  Alter  von  17—24  Jahren.  Die  Muller  einer  derselben  halte  l)ei  jeder 
Entbindung  an  Eklampsie  und  später  täglich  an  Katalepsie  gelillen. 
Die  Constitution  belrefTeiid,  waren  mehrere  derselben  anämisch  und 
Bchwijchlich  ,  andere  wieder  kräftig  ,  5  litten  schon  früher  an  Chorea  ; 
14  waren  zum  erstenmale  schwanger;  bei  (>  andern  brach  die  Chorea 
in  der  2.  Schwangerschaft  aus,  bei  1  in  der  3.;  bei  8  Fällen  ist  ein 
heftiger  Selureck  oder  eine  andere  starke  Einwirkung  auf  das  GemOtb 
als  Urssehe  anadrAeklioh  aogegeb(?n  und  in  1  Falle  scheint  ein  Aderiass 
dio  Chorea  harforgamflBO  so  haben.  Das  l«eideA  trat  meistens  im  2.  3« 


üigitized  by  Google 


I 


108  NcrtensyateiD. 

oder  4.  Monate  der  Schwangerschaft  auf,  und  zwar  entweder  allmältg 
oder  [ilölzlich  ,  meist  in  Fotiie  eines  lebhaften  AfTectes.  tinler  diesen 
UcnslüiKien  waren  die  regellosen  Bewegungen  sehr  intensiv  und  extensiv. 
In  der  Hegel  waren  aber  dieselben  nicht  sehr  intensiv;  doch  berichtet 
Homberg  von  einem  Falle,  wo  sie  so  heftig  waren  ,  dass  die  Kranke 
aus  dem  Bette  geschleudert  ward«,  and  ihr  beim  känsllichen  Füttern 
der  Kopf  meobanisch  fixirt  werden  mosste.  Bei  ziemlich  vielen  war  die 
Chorea  von  epilepsieartigen  Convulsioneo  begleitet  und  die  Cllehrsahl 
dieser  Kraoken  batle  frOber  hysterische  Anfälle  gehabt.  Sehr  edlen  litten 
dieselben  zugleich  ao  psychischen  Fonctionsslfirungen,  was  doch  bei  ju* 
gendlichen  Cboreikern  doch  so  hftofig  der  Fall  ist.  Von  den  21  Kran- 
ken aborlirteo  4  und  3  gebaren  vor  der  Zeil  -  ohM  bekannte  anderwei- 
tige Veranlassung.  Smal  h6rte  noit  dem  Abortus  die  Chorea  sofort  aof, 
5mai  hielt  sie  bis  m  normalen  Eotbimlang  an;  9mal  hörte  sie  von 
dieser  Zeil  anf,  welchen  Erfolg  das  Eisen  oder  das  Zinkoxyd  hatte« 
wihread  die  Ohrigen  empfohlenen  Heilsnitlel  nichts  genfltst  haben. 

^  Von  der  Arm^tektM  Afrtplk  ■HClIaiis  prograttv«  kdnneo 
nach  Horis  II  eye  r  (Deolsche  Klinik  1862  N.  7*)  nor  tmit  Formen  on- 
terschieden  werden«  in  deren  Hner  das  Debet  oft  viele  Jahre  hindurch 
locaV  s<  B.  nnr  auf  die  Hand,  oder  aof  Unterarm  ond  Hand  etc.  be- 
scbrlnkt  bleibt,  und  wenn  keine  sweokmSssige  Cnr  nntemoronen  wird, 
vollkommenen  Moskelscbwuod  des  ergriffenen  Tbeils  herbeiflihren,  ohne 
auf  eine  andere  EitremilU  su  ftbergehen,  und  eine  «mdH»,  in  der  die 
Krankheit  oft  in  knrser  Zeit  eine  mehr  oder  minder  grosdis  Zahl  tod 

.  Moikeln  an  verschiedenen  Körpertheilen  ohne  jede  Regelma«sigkeit  be- 
fSlIt,  deren  Schwund  endlich  durch  üebergang  auf  Zungenmuskeln,  Zwerch- 
fell, Scblundmuskeln  u.  s.  w.  den  Tod  herbeiführt.  Fälle  der  ersten  Art 
seien  durch  den  inducirlen  und  durch  den  conslänten  älrom  geheilt 
worden,  während  er  bisher  noch  keinen  Fall  von  Heilung  der  zweiten 
Form  gesehen  habe.  Bemak  bestreitet  jedoch,  dass —  sei  es  mit  dem 
iihlucirten  oder  constanlen  Siroin — Heilung  von  wahrer  progressiver  Mu- 
«.k ela irophie  (mit  fihriÜSren  Zuckungen)  erzielt  worden  sei.  —  Doch 
spricht  er  sich  in  einem  schon  in  diesem  Jahre  gehaltenem  Vortrage: 
Utbtr  die  lltübarkfit  der  progressiven  Maskelalrophie  (Allgemeine  med. 
Central  Z  itung  18^»'2,  10)  wieder  anders  aus.  Er  stellt  als  Charaktere 
dieses  Leidens  fülu;ende  Zeichen  auf:  1.  Die  Krankheit  beginnt  gemein- 
hin ohne  Schmerz  oder  Anaesthesie,  mit  Abmagerung  des  M.  interosseus 
primus  einer  Hand  und  schreitet  von  dort  auf  die  fibrigen  Muskeln  der 
Hand  und  des  Vorderarms,  unter  ömstSnden  auf  die  Muskeln  der  Schulter 
und  der  Brust,  des  BumpfeSi  des  Kopfes,  der  untern  Extremitlten  fori; 
hftufiger  folgt  die  mehr  oder  weniger  symmetrische  Erkrankung  des  an* 
dem  Armes  ond  gibt  der  Krankheit  den  Charakter  emer  Paraplegie  ond  nor 
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mHoH  beschiinitt  sieh  die  AboDageniiig  eof  die  Moskeln  eaew  Armes 
eder  eioer  Körperhllfte;  Schmersen  im.  Nacken  sind  zoweilen  im  Beginn 
dir  RrsaUieit  voriianden,  %  Das  Uebsrsprkigen  der  Abmagerang  von 
sinem  Moskei  som  andern  ist  niolit  Aosnabme,  sondern  insofern'  Begei» 
als  aoeb  bei  einem  scbeinbar  oontinoirlieben  Fortscbreiten  von  der  Hand 
nm  Arm  die  Atrophie  ans  dem  Bereiche  eines  Nervenstamms  in  den 
«ioes  andern  Nerven  überspringt,  z.  B.  von  dem  N.  interosseos  primos 
SB  dem  M.  ezieasor  ond  abdoctor  poUids  longos,  wiihreod  bei  der  Atro- 
phte  neoritica  die  Abmagerung  sich  streng  im  Bereich  des  erkrankten 
Nsrven  bStt.  3.  Spontane  Zackungen  der  atrophischen  Muskeln,  zumeist 
fibrillSre,  werden  bei  aufmcrksdmcr  I  nlersochong  niemals  vermisst ;  iJocb 
sind  sie  nicht  auf  allen  Stadien  der  Krankheit  von  gleicher  Lebhaftig* 
keil.  4.  Die  clek(riscbe  Erregbarkeit  der  Muskeln  ist  meistens  gesteigert, 
Selten,  meistens  erst  in  veralteten  Fnll^^n,  ganz  erloschen  ,  zuweilen  ftir 
IndiicfionsRchliige  nicht  vorhanflen.  wohl  aber  för  den  Eintritt  conslaoter 
Ströme.  Volle  Lähmung  tritt  freilich  erst  in  dem  leizlen  Stadium  der 
Afrophie  hinzu;  dageert^n  ISgst  sich  1)cj  KiaftmossunL'fn  schon  sehr  fröh 
eine  auflallendc  Abnahme  der  Leitungsfähigkeit  feststellen.  Die  Krank- 
heit kann  spontan  auf  jedem  Puncte  ihrer  Entwickelung  stehen  bleiben, 
z.  B.  sich  ao(  eine  Hand  bescbr&oken,  und  nadi  langer  Zeit  einen  nenen* 
Anlauf  nehmen,  und  zwar  z.  B.  von  den  Armen  zu  den  Beinen,  oder  zu 
den  Moskeln  des  Halses,  des  Kopfes,  der  Brust  fortsobreiten  und  den 
Ted  lierlMU&hren.  —  Obgleich  das  paraplegisobe  Aoftreten  der  Krankheit 
dam  fObren  mossle^  eine  im  Nervenqrstsm  liegende  centrale  Ursache  an* 
innAmanj  so  glaobso  doch  einige  Patbotogen,  die  progressive  Atrophie 
sis  eine  MUikt  Moskelkrankbeil»  Ja  sogsr  als  Aasgang  einer  Mu$telent- 
tMiuig  lietraclilen  so  dörfso ;  dieser  AofTsssung  widersprechen  ancb  die 
vorgafnDdeoeii  aoatomiscben  Laesioneo.  —  Die  Th/erapU  anlangend  fand 
das*  die  lodootionselektricilil  noob  in  keinsm  Falte  das  Fortschreiten 
der  Snoklieit  aorsohallen  vermooble.  Ebenso  onwirksam  erwiss  sieb  die 
peripherische  Anwendung  des  constanlen  Slromes.  Seit  einem  labre  ist 
SS  ihm  aber  gelungen,  naehzowsisen,  dsss  die  mit  fibrillAren  Zncknngen 
aoftretende ,  bisher  für  onheilbar  gehaltene  progressive  Atrophie  aller- 
dings durch  den  constanlen  Strom  keübtr  sei ,  jedoch  nor  bei  einer  anf 
den  Halstheil  des  RQckenmarkes  und  des  N.  sympalbicos  gerichteten 
Anwendung.  (Application  des  constanlen  Stromes  auf  den  Nacken  und 
zwischen  dem  aufsteigenden  Aste  des  Unterkiefers  und  der  Ohrmuschel). 

Dr,  Fisckel. 
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Morel  (Gaz.b6bd.  1861,  46  ond  47),  einer  der  eraten  Peyohialer  Prtnk« 
retobs,  machl  soin  Gef^enslande  seiner  Mlidieii  Untertoohiiiig  die  eben  er- 
foigle  VemrtbeiluDg  eines  Mensohen,  der  die  inorioiinirle  Tiiel  im  Zosland« 
einer  Geistesliranlihelt  begangen  balle.  .Da  sowohl  das  Faeton  selbst, 
eis  die  daran  geknfipflen  Reflexionen  ll*s  einen  klaren  Binbliek  in  die 
frantdiiscbe  Gericbta|rflege  in  Besag  aoT  Psyebopathien  gewShreo,  so  dürften 
einige  Haoplponele  dieser  Arbeit  hier  an  ihrem  Platse  sein.  Die  Beortbei* 
long  des  Geistasznstandes  solcher  Individuen,  die  wegen  Angriffen  auf  die 
Sdiamhaftigkeit  oder  Verbrecben  gegen  die  Sitlliekkeit  in  DnterMiolHing 
sieben,  ist,  ssgl  H sehr  oll  iasserst  schwierig ;  denn  solcba  erotisohe 
Ansscbreilaiigen  sind  meistens  von  so  empörenden  NebenoBMiindea  be- 
gleitet, dass  das  „öffentliche  Gewissen^,  von  einer  Art  insllnetiven  Ab- 
sebeotf  ei^Ul,  sich  sbriobt,  solche  Henseben  fUr  unzurechnungsfähig 
anzusehen.   Ohne  Hitleid  sehen  sie  in  Ihnen  nur  Monstraosititen  der 
menschlichen  Gesellschaft.    Man  sagt  wohl,  das  sind  nur  Narren :  doch 
verdammt  man  sie,  ohne  nach  dein  Molive  zu  forschen,  welches  die  Un- 
glücklichen antrieb  ,  die  Thalen  r.u  begehen  ,  die  man  ihnen  inipuüri  ; 
ja  man  kömmt  ihnen  olL  sehr   ungelegen,  wenn  man  gegenüber  dem 
allgemeinen  empörten  Gewissen  es  unternimmt,  auf  dem  Wege  der  ärzt- 
lichen Forschung  die  Thal ,   wenn  es  möglich  ist .  auf  ihren  pathologi- 
schen Irspruns  zuruckzufQhren.    Da    tzlfluht   man  irewöhniich,  dass  die 
Irrenärzte  in  KoIt;e  ihres  spociellen  BenilVs  Lreneigl  seien,  überall  nur  Gei- 
steskranke zu  rimien.    Bndlich  siiht  es  noch  solche,  wek^he  wollen,  dass 
bei  gewissen  Ihaten ,   die  einen  allgemeinen  Un^M[len  erre«jen  ,  die  L  n- 
zurechnungsfähii^keit  des  Thaters  ,   selbst  wenn  er  geisteskrank  sei,  ge- 
sienOber  dem  all|;emeinen  Interesse,   welches  dessen  Verurtheilung  ver- 
lanr^i.  nicht  in  Betracht  komme.  Als  solche  Verbrecben  gelten  besonders 
Leichen-,  Kinderschfiodong.  Dass  Verbrechen  der  scheosslichsten  Art  aoob 
von  Geistesgesunden  verQbt  werden  klonen  ,  beweist  M.  unter  andern 
durch  das  Beispiel  des  Marschalls  von  Frankreich,  Gilles  de  Rays  ,  des 
Zeitgenossen  und  Kriegscameraden  der  tohanna  d'Arc ,  der  in  dem  Zeit* 
raume  von  7  Jahren  an  800  Kinder  fleischlich  missbraochte ,  die  er 
hierauf  tödteo«  serstQcken  oder  verbrennen  liess;  nor  die  sehdosten 
Köpfe  derselben  bebiell  er  und  flkbrte  er  mit  sich*  Er  wurde  vamrIbeiU, 
ond  bOsste  seine  Missstbsten,  trotsdem  er  sie  dem  BinBosse  des*  TeofeU 
anwilzte»  mit  dem  Leben*  Zwiechen  der  Tyrannei  der  Leideoscbaftsn  — 
sagt      —  ond  der  ünwidersteblicbkeit ,  die  deo  GeisleskraoUiflitoii 
eigen  ist,  ist  ein  onendlicb  grosser  Unterschied.  —  Der  gerichtliche  Fall, 
den  M.  durch  Vorstehendes  einleitete,  ist  non  folgender 
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G.  OmBI  Jibra  alt,  v«rlMiralh«tor  ZinmrafiiMilw,  Vater  ainaa  Kiorfti,  war^ 
Soba  «iaea  Haik  gaiataakraDkan  Valaia,  oad  aaiaa  Taata  mOllarlichaftaita  war  abaa* 
fallt  gaittaakitak.  Oieaar  Haaa  varObia,  «ikraad  er  aocb  aaia  Gawarba  gabftrig  be- 

trieb,  ößealUcb  aosiilliche  Handlungen,  so«  dass  er  den  allgenneinen  Unwillen  erregle 
und  jeder  seine  deshalb  erfolgte  Verurfheilung  für  gerecht  unJ  verdient  hielt.  Und 
doch  war  dieser  Veriirtfu ilic  nur  ein  Geisteskranker,  wie  naclislehencle  Erwigun» 
gen  beweisen  Vorersi  haSie  D.  eine  heredil^Tre  Oisposilion  zum  Irrgina  ,  die  sich 
'  bereits  i  Jahre  vor  der  straflicbeo  Handlung  m  äussern  begann ;  bei  Tische  wollte 
ar  aar  aaiaa,  waaa  die  Tellar  aad  Tiecbgeooaaaa  io  eiaar  gaaaaaa  Diaiaas  an  iiani> 
aalbaa  gar^l  warea ;  ar  acbaitt  oft  voa  Zimmarmaabela  Stocka  ab^  um  aieb  Zaha- 
atoeber  daraua  so  machen,  er  zarlegte  die  Ubraa  aad  alackla  ibra  Federn  ein,  er 
aarrtss  Canapes  oad  Paaleuils  ,  am  ihr  Inneres  zu  aotersacfaen,  er  spielte  Stundea 
lanpr  mit  der  Puppe  «eines  Kindes  u.  s.  xv.  Zu  diesem  ISpptschen  Benehmen  ge- 
sellte sich  bald  tiefe  Versliminun:?.  die  mit  Aufregungszuslindeo  abwechselte,  Liebe 
uo<i  Ha&s  wechselleo  plötzlich  und  unvermiltelti  er  bedrohte  oft  seine  Galtin,  &ein 
Kind,  und  fassle  endlieb  dea  Eatacbtuaa  aicb  za  tödteo,  indem  er  so  grosse  Qualen 
nidit  Weilar  arlragaa  kffaaai  Alle  diaaa  ümatiada  wardaa  aatOrliob  voa  der  Fa- 
ailia  gabeiai  gabaltaa  and  ar  aalbat  arbaiiaia  ia  aeinam  Baruff  uageelört  fort. 
Badlicb  flog  S.  an,  sich  regelmiaiig  aa  einen  bestimmtaa  Platz  zu  begeben  oad  da* 
selbst  mit  Geberden  und  Aeusserungen  der  höchsten  sinnlichen  Aufregung  sich 
öffenüicb  der  Masturbation  hinzugehen.  Sah  er  sich  beim  Gange  an  diesen  ürl  be- 
wacht, so  macbie  er  verschiedene  Lnjwege  und  Pausen  und  kehrte  dann  erst  je- 
(lesoiai  itutitnktmässig  zu  demselbeo  zurück.  Dieseä  gegen  die  Offeatiiche  SiUliub- 
kail  vaatoiaaadaBaaahiaao  varaalaaala  dia  Politai  iba  sa  arraliran,  wobei  oiaa  sab, 
wia  bqaiail  aaia  Sparma  gaaosiaa  -  baba.  Ia  dar  Hall  bot  «r  folgenden  Btfuad 
dars  Er  acbaiat  aabr  aiadargaaefalagea  ta-  aaia  aad  docb  iat  iban  aaia  Schicksal 
ganz  gleiebgflitig ;  sein  Aussehen  bat  etwas  sehr  Jugendliches ,  Zartes ;  sein  Gang 
ist  schwankend  ,  seine  linke  Seite  zittert  leicht  und  seine  Zunge  ist  etwas  schwer 
-  beweglich.  Er  klagt  über  Schmerzen  am  Scheitel  ;  sein  Schlaf  ist  unterbrochen, 
unruhig ,  er  steht  in  der  Nacht  öfters  auf  und  kann  dann  nur  schwer  sein  Bell 
finden ;  Sausen  in  den  Ohren  und  öftere  TrQbuag  des  Gesichts.  —  Seine  AalWOrtaa 
aiadaMlalaoat  Ich  waiaa  aicbl^  icb  begreife  nicht,  wia  icb  aolcba  Haadlnagaa  begeben 
kaaala;  Jch  bia  sailwaiM  afcht  bat  mir,  icb  warda  aaitwailig  von  Farcbti  ZHtaro 
befallen ;  icb  waiaa  oft  nicht,  waa  leb  rede  oder  thue.  Wenn  ich  auch  das  Mecba* 
nieehe  in  meinem  Gewerbe  besorge,  so  finde  icb  mich  doch  io  den  Rechnungen  nicht 
zurecht  und  muss  meine  Frau  mir  heraushelfen.  Gleich  nach  Rcantwortung  der 
Fragen  fjlk  er  wieder  in  seinen  Torpor  und  Gedankenleere  zurück.  —  Vor  Gerich' 
benahm  sich  loq.  ganz  gleicbgiliig ,  was  man  für  Gefühllosigkeit  ansah  und  er 
warda  Yoa  dem  Zticktpolizeigericbia  so  Galais  zn  einem  Jabre  GeAognisa  nrar- 
ibaHt'aod  diaaaa  Urlfiail  voia  Obargariebto  bastaügt. 

Der  SachveratSndige  wies  nach,  wie  die  ererbte  Anlage  and  der 
später  hSafige  Genuss  von  Absynth  die  geile  Aufregung  hervorrufen 
konnten;  er  machte  jedoch  gellend,  dass  zwischen  dieser  Aufregung  und 
einer  Geislessiörung  noch  ein  grosser  Unterschied  sei  M.  nimmt  jedoch 
keinen  Anstand,  di«ie  Verurtheilung  für  ungesetzlich  zu  erklären  ,  da  er 
nach  den  erhobenen  Daten  den  C.  D.'  für  geisteskrank  halten  mQsse. 
Die  torm  der  Gcisleskrciiikheit  unlangend,  so  soll  derselbe  an  „Folie  he* 
fiditaira"  (ererbtem  Watinsinn)  leiden.  Als  oharaklerislisch  für  diese  Form 
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gibt  M.  an:  aU«niir«iMl4  Aafregoag  und  DefMMioo,  periftdMM  Störm- 
gen  der  Empfindong,  des  Deokeos  und  Fttbleiis,  daher  Nearalgien,  Hyper- 
und  Aoaeslhesien ,  za  korxer  ond  so  langer  Schlaf,  Haogei  an  Appetit 
und  Heissbunger,  und  abnorme  GelQste ;  erhöhte  Energie  des  Denkens  and 
ihr  Gegentbeil,  bixarre  Vorstellangen ;  Gleichgiliigheit  and  Gefithllnsigkeitt 
Weinerlichkeit,  Liehe  ond  Bass  o.  a.  w.  Das  Altemirea  ond  die  Periedi- 
cit8t  dieser  Symptome  werden  schon  von  Paot  Zaoehiaa  als  der  er- 
erb len  Geistesslörong  charakteristisch  henrorgehoben.  (Ref.  ist  vollkommen 
überzeugt ,  dass  das  Gericht  im  vorliegenden  Fall  einen  Geisteskranken 
verurtbeiU  hat ,  ebenso ,  dass  die  Geislesstörang  eine  ererbte  sei ,  doch 
findet  er  in  den  von  M.  angeföhrlen  Syn^plomen  der  ^Folio  höreditaire" 
kein  IS,  welches  einzeln  oder  in  Verbindung  mit  den  andern  aufgeföhrlon 
charäklenf>tiscb  genug  erschiene,  um  eine  eigene  Species  von  Geistes- 
störung bilden  zu  können.) 

üeber  den  parenchymatösen  Uiriinfaret  in  rhrohisrhrn  und  acu- 

teu  Irreseinsiornien  schrieb  Prof.  Albers  (Virchow.  Archiv  1861.  1). 
Was  er  unter  diesem  Infarct  versiehe,  ist  aus  seiner  bezüglichen  Be- 
schreibung zu  ersehen.  I^s  ist  eine  sehr  alte  Erfahrung,  dass  sich  zwi- 
schen die  verschiedenen  Gewehe  des  thierischen  Körpers  in  holtze  von 
Krankheit  ßlut  und  Hlutbestandlheile  ablagern,  wodurch  diese  ausgedehnt 
und  von  einander  getrennt  werden,  eine  festere,  häufig  elastisch  weiche 
oder  harte  Masse  mit  jenen  Bestandtheilen  vereint  darstellen ,  ohne  dass 
man  die  unter  dem  Mikroskope  als  Körner  und  Körpercheo  oder  hyaline, 
dorohsichtige .  sichtbar  werdende  Materie  in  ihrer  Gesamrolheit  eine  fer- 
nere organische  Umwandlung  eingehen t  gewiss  nicht  die  Organisation 
der  Zellen-  und  Faserbildung  erlangen  siebt.  Solche  Anföllungen  der 
Gewet»e,  sonst  Eisudatablagerungen  genannt,  entstehen  unter  den  Zu* 
fsllen  der  mit  Hyperftmie  verbundenen  Reizung  oder  Reizbarkeitserböhung, 
wie  unter  den  VorgSngen  der  enlsflndlicben  Stase  besonder«  dann  biofig, 
wenn  eine  eonstilutionetle  Gnindlage,  besonders  die  skrofbKse  oder  ty* 
phdse  die  Exosmoae  Oberhaupt  begftnstigr.  Es  erscheinen  ni  den  einxel-' 
neu  Theilen  so  verinderler  Gewebe  thellweise  die  BlutgefUae  erweitert 
oder  verengt.  Je  oaohdem  der  Aostritt  der  BlatbeatandtheUe  ans  den  Ge- 
fSssen  beirtebilicb  ist  oder  oieht.  Gegen  die  Ziil^  in  welcher  die  An- 
sebwelinng  des  krankhaft  verinderten  Theila  eine  belriehtlicbe  geworden 
ist,  findet  man  die  Peripherie  mit  erweiterten  Geilasen  omiogan,  wihrand 
die  Gefäsaa  im  Innern  desselben  verengt,  daa  Pafenobym  alellen weise 
bintarm  enoheinl.  A.  nennt  diesen  lobrct  nun  Untenehiad  von  dem 
Mlffl/M  4et  6ifam  den  parenobymatösen.  —  Dia  AnfBlIang  den  Ge- 
weben mit  einer  fremdartigen  Haasa  alAit  die  Emlhrvng  ond  biedurah 
•neb  die  Ponolionen  des  Infaroirten  Organes,  ja  selbst  den  Tod  kAnnen 
Infarote  den  Gafaims,  der  Lunge,  Leber  und  des  Utems  herbeiflihren« 
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Das,  was  man  gewöhnlich  Hirnsklerose  nenni,  halt  A,  für  eioen  parenchy- 
matösen, rihi  inösen  Infarcfus  und  er  fand  diesen  beim  Typhai  and  Irrsinn. 
Das  Gehirn  fand  A.  in  solchen  Fällen  grösser,  fester,  derber  und  elasti- 
«'  her  als  sonst  ;  seine  Höhlen  enger  und  fast  ohne  Serum;  die  Uiriitab* 
"tanz  besonders  in  jenen  Theilen  fester,  welche  sonst  sich  laicht  erwei* 
chen|:  io  der  Comnnissura  mollis ,  dem  Boden  der  Hirnhdhlen  Qiid  den 
Riechnerven.  Die  Durch^cbnitle  zeigIeD  metsleiM  grötseie  Blotelr^fen. 
Die  Oberfläche  des  Gehirns  fend  sich  weit  blufiger  inforeirt  eis  die  Besis. 
Diesen  Infarcl  fand  A.  bei  der  Seclion  eine«  lljfthrigen  idiotischen  Rindes, 
das  h&ufig  en  ConToIsionen  g«*litteo  batie  und  im  Verlaufe  derselben  ge- 
storben war ;  euch  in  einem  Falle  von  heflif;er  Manie,  in  deren  Verleofe 
euch  RrSmpfe  (Slarrkrempf)  aurgolre!en  waren.  Der  Typhus  gab  diesen 
Befund ,  wenn  in  seinem  Vf^Haufe  besonders  intensive  Gehirnsymptome 
beobachtet  worden  waren  und  glaubt  A.  auch,  diesem  vom  Typhos  zu- 
rOcIcgehliebenen  Infarct  die  langsame  Reconvalescenz  und  selbst  den 
nicht  feiten  beobachteten  üebergang  des  Typhus  in  eine  Psychopathie 
zuschreiben  zu  müssen.  Solche  Psychopathien  sah  A.  öfters  in  Genestmg 
flbergeh^n,  was  er  sich  durch  das  .illmälige  Schwinden  dos  lafürcius 
durch  Resorption  erklärt.  Gaudcl  fand  emen  sokheu  H.rninfarcl  auch 
in  einem  Falle  von  Bleikrankheil.  —  ücber  die  nezichnn«;  dieses  In- 
farcte^  zur  Zellgewthsnenbildüng  &nssert  sich  A.  auf  foli^ende  Wris«: 
Man  hai  m  neuerer  Zeit  wiederholt  umschriebene  ßindetrewebsneubildung 
im  Gehirn  beobachlel ,  ohne  d«ss  letzteres  auffallende  krankhafte  Verän- 
derungen Rfzeijrt  hätte.  Man  weiss,  dass  beirn  fibrinösen  Infarct  der 
Lun{(en  und  Leber  und  in  andern  Theilen  in  der  Rückbildung  of(  Binde- 
pewebe eehil«lel  wini,  das  ums(  hnehene  Verhärtungen  ,  harte  Stellen  m 
diesen  Theilen  bildel.  Es  kann  diese  HinHegewcbsbildune  im  Gehirn  rocht 
gut  einem  fibrösen  Hirninfarct  ihre  Entstehung  verdanken.  Die  vielfachen, 
oft  vorgefundenen  harten,  schwieligen  Stellen  in  der  Milte  der  Merkaub« 
stanz,  wo  kein  Schlafifluss.  keine  llirnenltOndong  vorhergegangen  war, 
können  einem  sich  zurQckbittienden  Hirninfarct  wohl  die  Eni8tf>buhg  ver- 
danken. In  manchen  Gehirnen,  w<*lche  Meckel  untersorhie,  war  die 
Harte  vielleicht  nur  Folge  der  sich  rflckbildenden  Krankheit.  Es  ist  von 
Belange,  die  beiden  Stadien»  den  Zu&tnnl  des  Infarcta  und  seiner  Rück- 
biJdiing  zti  unterscheiden«  Das  ^r^Wrt*  nl  der  acnte,  das  ietst«re  der  chro- 
nische lofercl,  w<lch«rr  viel  reche  Nat^hsvhQbe  aa»  sehr  verschiedenen  und 
weit  von  einander  gelegenen  Zeiten  haben»  ja  zeilweise  wieder  acut 
werden  kann. 

In  Betreff  des  VfrhäVnissrx  der  Qaeinatombtldntig  zur  Gehirii- 
lIrtpUe  gelangte  Erlenmayer  (Corr.  blau  för  Psych,  und  ger.  I'sy- 
chol.  186*2,  3)  zu  folftonden  Hcsiiluilen  :  1.  Di«'  Unernaiomc  komnjcn 
dadurch  zu  Stande,  daiis  in  dem  von  der  Dura  mater  aus  neugebildelem 
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Zellgewebe  Gefässrupluren  und  BlutergQsse  entstehen.  Es  liegt  also  der 
HMmalombiMuog  arspröniilich  eine  Zellgewebsneubilduog  (Zellgewebe* 
wocberoDg)  za  Groode.  2.  Da  der  Atrophie  des  Gehirns  ebeofaUs  eine 
Zellgewebsvucberong  zu  Grunde  liegt,  welche  allmälig  eine  Zerklüftung 
lind  ein  Schwinden  der  Gebirnsubslanz  herbeiföhrt ,  so  hallen  wir  uns 
so  dem  Aasspruche  berechtigt,  üass  beide,  die  Haematombildung  und  die 
6ebi|iiSlrophie,  FolgezostSode  eines  und  desselben  palbologischen  Vor- 
ganges sind.  3.  Wenngleich  die  Zellgewebswucheroog  der  Dura  nater 
Mm  deijenigen  des  Gehirns  gewöhnlich  gleiohmftssig  verlftoft,  so  isl 
dies. doch  Iceioe  Nothwendigiceit;  es  icann  aooh  eine  jede  derselben  IHr 
sich  bestehen ,  oder  wenigstens  die  eine  stfirker  eniwickelt  sein  als  die 
andere.  4.  Es  kann  die  Zellgewebswucherung  der  Dura  mater  heslehen, 
ohne  dass  es  so  einem  Haematon  kommt.  5.  Eine  starke  Ausdehnung 
des  neugebildelen  Zellgewebes  der  Dura  mater  (durch  Uebereinanderia- 
geruog  der  Schichten  oder  durch  Bloterguss)  bringt  Erscheinungen  des 
sHmlligen  Gehimdrocks  ;  eine  ZerklQltung  des  Gehirns  durch  Zellgewebe- 
neubildupg  in  demselben  die  Erscheinungen  des  Gehirnschwundes  hervor, 
die  in  der  Hanptsache  tuaammenrallenf  d.  b.  Parese  opd  Schwachsinn 
erzeugen*  6.  Wfihrend  die  Symptome  der  Gebimatrophie  (Parese  und 
Schwachsinn)  ebensogut  nach  den  charaklerislischeo  Delirien  als  auch  aar 
denselben  eintreten  können  ,  schein!  hei  der  llaematombildung  aus  bis 
jetzt  noch  nicht  festgestellten  Gründen,  die  Eine  Korm  des  Verlaufs,  wo 
Scbwdchsinn  und  I'arese  voiiincehen,  vorhcrrschen<i  zu  sein. 

Hei  einem  paralyti>^<'ii  Blödsinnigen  beohachlele  Eulonberg 
(Corr,  BI.  für  I*sych.  lb(>i  ,  lilulschiritzeti.  Es  entwickelten  sich  im 
Gesiebte,  besonders  auf  der  Slirn  un<l  am  Halse  zuerst  ^i\m  zaile  Efflo- 
rescenzen,  woiijus  dös  Blut  in  kleinen  Trüpfchcu  sickerle.  Hörle  das  Bluten 
auf,  so  bemerkte  mar»  noch  einige  Taue  A'u\  zarten  Efflore«censen,  welche 
hei  sanz  ceniiuci  Beobachtung  Jjönz  feine  Netze  von  Cspillaren  diirbolen. 
Bei  der  Section  fand  man  eine  hcileulende  Wasseransammluntr  m  der 
Arachnoidea  auf  der  rechten  Seite,  und  Atrophie  der  rechten  llirnbenu- 
Sphäre.  Dr,  Figcäei, 

StaatsarzflelkuDde« 

Utbcr  Erlränkungsfiüssi^kiil  in  den  Luflwegen  und  ivt  Magert ^  alg 
h'riieriuM  des  KrtfinkwgBltdtS  schrieb  Li  man  (Casper's  Vierteljahrschr. 
XXI.  2.).  in  den  Luftwegen ,  wohin  dieselbe  jedenfalls  gelangen  könne, 
habe  sie  zwei  Folgen«  nimlioh:  a)  Die  Erzeugung  schanmiger  Flüssig* 
keit,  und  b)  die  Volumsinnahme  der  Lungen.  Die  ersterot  nimlich  der 
Schaum,  besteht  aus  einem  Gemenge  von  ErtrInkongsflOssigkelt,  Secrat 
der  Schlemihauf,  und  der  in  den  Luflwegen  enthallenen  Luft,  und  wird 


Digitized  by  Googl 


Staatsarzaeikofrde.  115 
d«rj,  d»  R*.piraüa«,tMl^^^^  erzeugt.  -  Das  vermehrte  ^  ohHne^  der 
Uo^  „I  bedingt  thelb  durch  die  gevvaüsamen  Inspirationen  ,  iheiU 
aord,  erschwere  Expiration,  indea.  die  Elasticuai  der  Lun.enblSscb« 
Sfn  fTf'  nachdrängende  Medium  a^szustossen. 

Bezflghcb  der  Frage,  ob  Erlraakungsiluss.gkeU  auch  nac/.  den.  Tode  in 

^Ve,c  steht.    Bei  weitem  «»bwerer  driogt 
aber  die  Fluss,,ke.l,  namenUich  z^M]u...,e,  in  die  Lungensubstani,  oiul 
iure  Gegenwart  ist  de.miach  jedonialis  werihvoli.   ScbiieMlioh  aoll  «bor 
nach  Ls  Ansicht  die  schwerere  Flüssigkeit  dennoch  aj«geo,  die  Luft 
aas  den  ferneren  Bronchialverzweigungen  und   deo  Laogeobttschen  v«r 
tre.b.n  und,  was  jedoch  Bef.  bezweifelt,  selbst  in  diese  «iodriogen,  ddur 
a.s  dem  alleinigen  Vorhandensein  schmieriger,  jauchiger,  koChlger  FM.. 
sigkeit  in   der  Lungensub^tanz  ein  positives  ürtbeil  aaf  Lebea  und  Bi^ 
trinken  des  Kindes  nicht   gefallt  werden  könne.  —  fieiftglfob  de«  Um 
Standes,   oh  trtnnkungsflüssiglceit  nach  dem  nie  lü  den  Magen  fiüw 
Leiche  gelangen  könne,  bat  L.  mehrere  Versuche  an  KiodeeleicbeD  anir 
stellt  und  Nacfistehendea  gefunden,  ünler  Id  Verwobeo,  bei  weleheo  er 
sich  e.nes  künstlichen,  aus  Wasser,  G«rtenerde  und  Torf  beelebenden 
Morastes  bediente,  fand  er  7mal  den  speciescben  Stoff  im  Magen,  14mal 
in  der  Speise  und  Luftröhre.«  im  Rachen  «»d  in  den  Cboanen,  und  nur 
2mal  wurde  keine  Spur  de««elben  wahrgenommen.  IS.  war  hierbei  gleich- 
gulUg^  oh  die  Fäulnies  mehr  oder  weniger  vorgerOckt  war,  denn  L. 
fand  be.  einem  todtfanl  geborenen  Kinde  gar  nicht«,  andererseits  l,ei 
xwei  «ehr  fnacben,  im  Eialcelier  coneervirten  Leichen,  die  Stoffe  in  den 
Magen  gedrungen.  Aach  die  Liknge  der  Zeit  zeigte  Iceinen  Eintluss  denn 
imal  fand  L.  Stoffe  im  Hagen,  obgleich  die  Kinder  nur  2  Tage  der 
FiOrngkeit  gelegen  ballen.  2m«l  sogar,  nachdem  er  nur  di,  schon  sehr 
jerw««l«n  Kinder  heim  Kopf  mit  offenem  Hunde  untergetaucht,  und  so- 
fort wieder  «0«  d«r  Fia««igkeit  gezogen  hatte  ,  wahrend  bei  andern,  die 
Viel  Ungar  lag«n,  die«  nicht  der  Fall  war.   Auch  das  war  endlich  gleich 
gütt«,  ob  man  die  Leichen  beim.  Kopf  oder  bei  den  Beinen  aus  der 
Fia««igkeit  hob,  denn  man  fand  Schlamai  un  Magen  eines  bei  den  Bei- 
oeo  heraoÄgezogenen  Kindes.    Es  ist  somit  —  unter  der  Voraussetzung, 
daM  die  geöfibelen  Lippen   dns  Eindringen  der  Flüssigkeit  gestalten;  ~ 
lediglich  die  für  das  Lu^diingen  günstige  Lage  als  das  veranlassende 
MOmenC  anzusehen,    wobei  natürlich  nicht  ausgeschlossen  bleibt,  dsss 
aowobl  die  Lunge  des  Verweilens  in  der  Flüssigkeit,  als  auch  die  bei 
der  Aufbebung  des  Leichnams  vorgeuommeneo  MaoipulaUoneo  onter- 
slüizend  einwirken. 

Diese  Versuche  halben  einstweilen  keinen  andero'Werth*  ab  da«« 
»le  da«  üogma  erscbaiterft;  da««  «ie  beweieen,  d«««  unter  gfl&«Üg«n, 
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alur  durchaus  nichl  zii  fern  liegenden  llinsländen,  ErtrünkongsflSssigkeit 
und  sjiprifische  Stoffe  nach  dem  Tode  in  den  Magea  (nrul  die  Lufiwese) 
gelßnirt  n  können,  und  dass  sie  einige  Reserve  auferlt-gen  für  die  f  iille. 
wo  bislier  die  Anwesottheil  folcher  SlolTe  das  einzige,  aber  auch  al? 
hinreichenfl  erachlete  Indicium  für  die  Todesarl  abgegeben  hal;  denn 
selbst  wenn  gar  keine  Flüssigkeit  und  nur  festo  SlofTe,  wie  Kolhparti- 
kelchen  gefunden  werden,  so  beweisen  sie  nichts  für  Schlingbewegungen* 
denn  die  vorhanden  gewesene  FiQssigkcit  kano  während  der  Zei(  bis 
Bor  Obduclion  bereits  verdunstet,  und  nur  die  eonsisteote  Beimischung 
SurOckgeblieben  sein.  Die  Dignilfit  dieses  Zeichens  —  der  Anwesenheit 
von  Erlränkungsflüssigkeit  und  specißscber  Stoffe  im  Magen  —  ist  also 
keioesfallt  höher  anzusohlegeo,  als  die  Gegeawart  ipecifitober  Stoffe  io 
der  LongeDsobslans. 

Ueher  die  Pertt$Unt  enirjtukr  SpalteH  der  Dinterliatjpt« 
SCh«lipe  macht  Hyril  (Oealer.  Zticblt  f.  prakl.  Heilk.  186'A  22}  fol- 
gende mtereeaanie  Miliheilongeo,  Noch  om  die  Zeit  der  Gehurt  0adeo 
aich  am  kindlichen  Sehlderiwei  FiaaBren  an  der  Hiolerhaoplsohappe, 
welche  wom  hinteren  Winkel  der  Gasaeri^aehen  Fontanellen  gegen  den 
Hitlelponet  der  Schuppe  alrebea.  Sie  sind  durch  das,  wo  die  Gehorta- 
zeit  noch  nicht  vollständig  gediehene  Verscbmelxen  der  ohereo  and  un- 
teren Ossificationsponcte  der  Schuppe  gegehen ,  ao  wie  eine  elwaa  lel- 
ienere,  vom  oberen  Winkel  der  Schuppe  senkrecht  nach  aofwlrla  gerich- 
tete Fissur  Zeugen  sind,  dass  jene  Osatßcationsponote  paarig  standen. 
Die  senkrechten  Fissuren  hat  H.  nie  perenniren  gesehen ,  aber  dl«  swai 
wagrechten  fanden  aich  in  einer  Unge  von  H/«  Zoll  an  dem  Scb&del 
eines  Weibea  mittleren  Altera.  Sie  liefen  vom  oberen  Driitel  der  Sotora 
niasloidea  horizontal  nach  einwSrts  und  theillen  die  unteren  Gruben  der 
llinterhauptssrhnppc  in  zwei  übereinander  liegende  u;leiche  Hälften.  Sie 
endigten  '^'""^  unlrrn  Knde  dps  senkrechten  Schenkels  der  Enii- 

neiuio  cruciata  njtcrnn.    Od  sie  perciüliiug  ,   mässiu;   klaffend    und  nichl 
Diil  Nahtzacken   liosctzl  sind,  so  ähneln  sie  tauschend  den  durch  me- 
chanische dewiili  Ol  7.eu!^ten  Fissuren,  und  könnten  von  Olulurenten.  welche 
den   pt)ysiolagistl»«'n  Charakter  derselben  nicht  Kennen,  für  pathologi- 
schen   LVsprunes  ^elialun   werden.   —  H.  erinnert  sich   eines  solchen 
Falles  ,  wo  ein  ncni^f  borenos  Kind  von  seiner  Miitti-r  in  einem  Erdäpfel- 
häufen  versleckl  wurde,   und  der  niil  der  L i>tcrsuehunu  der  später  auf« 
gefundenen,  zur  Hälfte  von  Katzen  aufgezehrten,  zur  Häifle  gänzhch  ver- 
faulten Leiche  beauftragte  Wundarzt  den  Tod  des  Kindes  eine  ScbSdeU 
fraclur  luscbricb,  wahrend  es  sich  nur  um  das  Vorkommen  einer  nor- 
malen paarigen  Spalte  in  der  Schuppe  dea  Hinterhauptbeines  handelte* 
Eine  solche  Verwechselung  ^äre  auch  am  Scbidei  des  ErwachsenoD 
möglich,  wenn  die  gerichtliche  Uotarsochong  ancompetenteo  Minneni 
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übertragen  wird,  weil  dio  angeborene  Kissur  einer  erworbenen  vollkomraen 
gleich  sieht ,  und  die  lelztere,  atigesehen  von  anderweilisten  coäxistiren- 
den  Verletzungen  dos  ScbSdelgewölbes,  nur  durch  ihren  Ulutgebalt  (Qr 
des  crkannl  wird,  was  sie  ist. 

Eine  neue  Mdhode  lur  Gröffanog  der  Scbädelhühle  Aei  Neuaf  honnen 
empfiehlt  Bresla  u  (Wiener  Wochenschfl.  I8Ö2,  10).  dab  i  iern  gewöhn- 
lichen Vorgange  selbst  unter  Anwendung  der  grösse  r)  \  orsirhf  dn«  Urthei! 
nber  freien  BlutaustriU,  über  Farbe  der  HirnhSule  uml  (t  ?s  (jehirnes  sehr 
schwierie  und  häufig  selbst  trügerisch  ist.  —  Er  erwäiint,  dass  hei 
den  bisher  üljiichen  Methoden  fast  unvermeidlich  sei,  dass  nicht  oine 
oder  die  andere  Stelle  der  Dura  naater  und  des  Gehirnes  verletzt  werde, 
ein  Theil  des  letztern  ausfli^e,  Blutgefässe  zerrissen,  und  das  ent* 
blösste  Gehirn  mit  Blat  veronreinigt  werde,  welcher  letalere  Umstand 
um  ao  mehr  zu  besohlen  sei,  als  das  Blut  Neugeborner  selbst  nach 
dem  Tode  bAufig  in  rinem  tlijssigen  Zaslande  bleibt,  und  keine  Spur  von 
Gerionaog  zeigt.  —  B.  soblftgt  oun  zur  Vermeidung  dieser  UehelstAnde 
eine  neue  Methode  vor,  welche  darin  besteht,  dass  man  nach  Zurück- 
legung  der  Kopfacbwarte  den  Schftdel  an  versobiedeRen  Stellen  mit  einem 
Trepan  eröflnet,  woxo  er  sieh  bisher  eines  gewöhnlichen,  geraden,  Ire- 
panlQrmigen,  gshorlshililiehen  Perforaloriums  von  KIwisoh  bediente. 
—  Die  Caotelen,  die  man  hiebei  sa  beröcksiobligen  hat,  sind  folgende: 
1.  liaa  moss  die  Krone  so  aofselseo,  dass  sie  an  allen  Seiten  den  vom 
Periost  eniblSsslen  Knoohen  berAhrt ;  2.  man  mass  den  In  der  Uitle  be- 
fiodiiohen  Bohrer  so  fixiren,  dass  er  höchstens  1  Linie  weit  Ober  des. 
Niveau  der  Zfthoa  der  Krone  vorragt,  damit  er  nicht  die  Dura  mater 
vesletst;  3,  man  muss  starken  Droek  vermeiden,  and  langsam  denSishi- 
delknoflhen  dorchsigen;  4.  man  hebe  vorsicblig  das  durohslgte  runde. 
Knoehanplltlcben  ab,  sobsld  man  merkt,  dass  der  Widersland  nach- 
liast.  Eines  eigenen  Instrumentes  snm  Abheben  bedarf  es  nicht,  da 
dar  spitze  Bohrer  des  Trepans  das  RnocbonplSitchen  in  der  Regel  fest 
genug  h&lt;  5.  man  vermeide,  an  denjenigen  Stellen  zo  trepaniren, 
wo  sich  die  grossen  Gehirn-Sinus  befinden.  —  Man  kann  namentlich 
die  Trepnn  ■  Krone  an  sehr  vielen  Stellen  aufsetzen  ,  aber  es  genügt 
wohl  in  den  meisten  FBllen  ,  wenn  nrian  sie  auf  den  beiden  Siirnbeincn, 
auf  den  beiden  Seitenwandbeinen  je  Imal,  im  Ganzen  also  4mäl  aufsetzt^ 
Entfernt  man  in  der  oben  angegebenen  vorsichtigen  Weise  ein  rundes 
KnochenpUiltchen  ,  so  sieht  man  die  unversehrie  Dura  nnaler  vor  sich 
liegen,  man  siebt,  ob  i^wischen  ihr  und  den  Knochen  ein  liiulerguss  vor- 
banden ist,  und  Sieht  auch  die  Karbe,  die  BlulgefassverzweiRiing  der 
Dura  mater.  Man  kann  nun  gleich,  nachdem  man  <ite  erste  Trepanation 
gemacht  hat,  die  Dura  mater  durch  einen  Kreuzschnitt  oder  einen  kreis - 
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rSth  .ih(  r  H.  nicht ,  bevor  man  nicht  sSmmtliche  Stellen  trepanirl  hat. 
weil,  wi  nn  ni-in  an  einer  Siellfl  das  unter  einem  bedeutenden  Hrucke 
steheniie  Gehirn  blossiielect  hal,  schon  powuhnlich ,  bevor  man  an  der 
nächsten  Stelle  die  Trepanation  vollendet  hat ,  Gehirnsubslani  ans  dem 
ersten  Loche  austliesst  und  dadurch  für  die  weitere  Cntersnchunü,  eine 
Stornng  erwachst.  Man  verschiebe  also  die  EröfTnunt:  der  Dura  mater, 
bis  man  sämmt liehe  Stellen  trcpnnirt  hat.  Dann  erst  schneide  man  die 
Dura  mater  durch,  und  man  wird  dann  den  sch()nstcn  und  klar<?ten  Ein- 
blick auT  den  Arachnoidairaum,  auf  die  i'ia  mater.  und  nach  Entfernung 
dieser  auf  die  Oberflache  des  Gehirnes  selbst  gewinnen  ,  und  kann  sich 
und  Andern  genau  über  das  Vorgerundene,  Ober  Vorhandensein  oder  Mangel 
von  Hlut ,  von  Cerebrn<;p)nalflus8igkeit  oder  tröb  gelatinösem  Exsndat, 
fiber  Biulfülle  oder  Blutleere  der  zierlichen  Gofasse  der  Pia  mater,  Ober 
Farbe  der  Bindensubstani  desGehirnei  etc.  Aafscbloss  geben,  und  zwar 
mit  einer  Sicherheit,  wie  man  sie  aof  keine  andere  Waiae  arhalten  kenn. 
Hicraaf  iat  nach  einer  der  bekanatea  Methoden  das  gante  Gehirn  naeh 
fiotfernong  des  Sohftdelknochena  bloasolegeo  ond  herfonnoebmen,  und 
es  wird  bei  dieser  Gelegenbeil  aaf  den  Blatgehalt  des  Sinns  nnd  aof 
alle  wisaenswertben  Umstinde  ROcksiehl  tu  nehmen  sein,  naohdem  man 
lovor  die  Unaeben  mögltcher  IrrlhQmer  aof  die  angegebene  Weiae  be« 
aeitigt  hat 

'  Heber  densähen  ßegenstaitd  verOffentlichte  anch  Prof,  Hesohl 
einen  AobaU  (Oesf.  Zeilsch.  f.  pnku  Heilkdo.  1862,  19«).  Aoeh  er  hat 
die  bisher  QbUcbe  Eröffnung  der  Sehldelbdble  bei  Neogeboreoen  ond 
Sioglingeo  verlassen,  ond  bedient  sich  hiebei  der  gewdhnlieheo  SIge 
u.  t,  mit  folgenden  Vorsichten.  1.  Nach  Zorüekaehiagen  der  Ropfhant 
leiebnet  er  mit  der  Spitie  des  Messers  rings  am  den  Kopf  die  Unie 
des  kaoftigen  Sagescfanittea  vor.  %  Der  Kopf  wird  aof  eine  weiche  Un- 
terlage, etwa  ein  dick  sosammengelegtes  Handlach  gelegt.  3.  Derselbe 
wird  von  einem  Gehilfen  miltela  eines  Handtoehes  durch  einen  gegen 
den  Scheitel  gerichteten  leichten  ond  gleichförmigen  Dmok  ftiirt.  4.  Die 
SSge  wird  sodann  an  der  Sttrne  oder  SchlSfe  angesetzt  und  nur  der 
Knochen  durchsägt,  die  harte  Hirnhaut  aber,  wo  immer  möglich,  geschont. 
Vorne  geht  der  Schnitt  etwa  mitten  dnrch  die  Stirne.  rückwärts  ober- 
halb der  kreuzförmigen  Erhabenheit.  Hat  man  den  Schädel  auf  diese 
Art  rings  herum  grüssteatheil.«,  namlich  eUva  bis  auf  die  tiefer  liegenden 
oberen  Enden  der  jjrossen  Keilbeinfliiiiel  oder  der  aufsteigenden  Schenkel 
der  inneren  kreuiioningen  Erhabenheit  durchsagt,  so  schlitzt  man  in  der 
Furche,  in  welche»  jetzt  die  harte  nirnhaiit  sichtbar  ist,  die  leUlere  lait 
einem  M^ser  ein,  führt  das  «tu!ii))ft  Hlatl  einer  gewöhnlichen  anatomi» 
sehen  Scheere  ein,  und  trennt  die  liai  tc  [lirnhant  bi  i  ItTseits ;  dann  den 
Sichelfortsatz  zwischen  den  Vorderlsppen  durch  etwas  tieferes  Eingehen 
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nil  derScbeer»;  rilokwBrti  abar  llast  man  den  Sichalfortaats  Torderhand 
oaTariebit  Klaine  undorchschnittaae  Kaoebeiutollen  werdan  glaichfalla 
mit  dar  Sobeera  gatraant»  waa  aobr  laicht  angabt,  wail  dia  Sigafurche 
gea6gandan  Spialraam  gawfthrt.  lat  man  ao  wail,  ao  arbabt  man  das 
Schadaldach  vorna  und  klappt  ea  raach  nach  rfickwftrta«  Hierbai  argiasst 
rieb  ans  dao  in  den  Siehalblullaitar  mflndanden  Venen  der  inneren  Hirn- 
hiate,  aalbat  wann  aia  gaßlitt  aind,'  kein  Tropfen  Blut;  ond  erat  jatst, 
aaabdam  dia  Hirnobarfl§cba,  wie  dia  innere  OberflSobe  dar  liartan  Birn- 
baat  baaichtigt  aind,  trennt  man  den  Sichalbiotlaitar  aocb  rOckwSrts, 
and  wann  aioh  jalzC  aocb  Blot  in  dia  SchSdelböhle  ergiesst,  ao  kann  ea 
lietoen  Zweifel  mehr  varanlasaen« 

Der  von  Barroal  hervorgehobene  spedfedie  diNch  der  Blit- 
ifnvä  wird  nach  Erpenbeck  (Casper^a  Vtljahrachr.  Bd.  XXI.  2.)  weit 
bMaar  durek  blomn  EMzen  des  Blule»  in  GtasrdMien,  ais  durch 
Sekwffelsdure  zur  Wakmehmung  gebracht.  Hat  man  flussiges  Blut,  so 
lasse  man  einige  Tropfen  an  den  inneren  Wanden  des  Röhrchens  herab- 
laofen  ;  trockenes  BIiil  muss  früher  aufgelöst  oder  wenigstens  angefeuch- 
tet werden,  die  Flamme  darf  nur  Itlein  sein.  Der  specifischc  Hlutgeruch 
ist  am  deotlichsten  ,  sobald  alle  Feuchtigkeit  verdönslel ,  und  btmor  das 
Blut  verkohlt;  auch  wird  derselbe  beim  Erkalten  des  Glases  deut- 
licher wahrnehmbar.  Veri.(:hlie«i8l  man  das  Gläschen,  so  soll  sich  dieser 
Gerach  durch  Stunden.  Ta^*'.  mituntpr  ?5olbsl  Monale  erliallen.  Wo  man 
den  Geruch  eines  erhitzten  Ho<jkes  mit  <ifm  von  verglichenem  Menschen- 
blüt  übereinstimmend  finde',  hat  mnn  wenigstens  eine  grosse  Wahrschein- 
lichkeit, dass  man  eine  tuenschliche  Substanz,  um!  zwar  zunächst  Blut 
?or  sich  hnhe.  —  Dif»  Anwendun«;  des  destillirlen  Wassers  in  möglichst 
kleinen  Quantitäten  zti  mikroskopischen  Untersticluingen  ist  nach  E.  s 
Benhacbtungen  keineswe<zs  überall  unzulässig,  sondern  unter  Umständen, 
woOel  and  andere  Suspensionsmiltel  keinen  Erfolg  bieten,  namentlich  bei 
allen  im  Wasser  unlöslichen  Blutflecken  oft  rathsam  oder  nöthig.  Prae- 
psrirt  nan  dabei  die  Objecte  durch  mehrmaliges  Anhauchen  des  Object« 
Iffigers ,  so  steht  man  die  Blolkörperchen  deutlich  hervortreten ,  indem 
die  verklebende  Fibrinschicht  und  die  Bossere  Umhfillungshaat  der  Kdr- 
pereheo  durch  den  Wassergehalt  erweicht  und  gelöst  wird,  lat  das  ge* 
iobalien,  waa  gewöhnlich  naob  10  Minuten  der  Fall  iai,  ao  aatit  man 
dam  Objecte  ein  luaaarat  geringes  TrGpfcban  Wasser  so,  worauf  aicb  in 
weiteren  10  Mtnnlen  dia  Blutkörperchen  allmlilig  deutlich  aniwickaln. 

Ua^  dia  BetHmmtmg  de»  Alten  der  BUMntkt  Abrt  Pfaff 
(IbM.)  NachaCabandea  an ;  Friacha  vartrocknata  Blulflacka  aracbainen  rofb« 
wikfand  alle  brawi  auaaaban ,  und  swar  variiert  aicb  dia  schöne  Rötha 
karaila  am  %  Tage;  an  3.  4.  5.  Tage  gabt  die  rötblk;he  Farbe  immer 
OMhr  ki'a  Brtonlioba,  fto  dasa  nach  mahraren  Honatan  dia  Flaokan 
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adiwaribnoii ,  mit  eintm  Sch«ine  ins  Ceibiicli«  aomeheik  BImh  Bodi 
deallicberen  Uotencbiad  liflfert  di«  LÖsoog  dar  Biolflacke ,  so  dar  lieh 
P.  stets  einer  AraenikaoQösung  (1  Grao  aaf  2  DraiAnian  dastillirtaa 

Wassers)  bedient,  die  in  dieser  Lösung  am  schnellslan  Tor  sich  geht. 
Hiehei  musd  noch  bemerkt  werden,  dass  P.  als  Mass  der  Löslichkeit  die 
Zeil  annimmt,  in  welcher  ein  BluULu  k  in  dem  Lösungsmittel  so  verblasst, 
dass  die  Ränder  desselben  von  dem  umgebenden ,  bhitfrei  gewesenen 
Ciewebo  nit  hl  mehr  deullich  zu  unterscheiden  sind.  —  Sind  die  Blutflecke 
ganz  frisch,  so  tritt  ihre  Lösung  im  Wasser  herei's  nach  einigen  Minu- 
ten ein;  siiul  sie  1 — 2  Tage  alf,  so  crfoii^l  die  Lösung  in  einer  Viertel- 
stunde; sind  sie  3 — 8  Tage  alt,  in  \\^  —  Va^'^'^t^^J  ^'^  2—4  Wochen 
alt,  in  1 — 2;  sind  sie  4 — 6  Mon»fe  alt,  in  3 — 4;  sind  sie  1  Jahr  alt  and 
darüber,  in  4—8  Stunden.  —  Nebst  der  6cAfirl/igkeit  des  Lösungsprocesses 
ist  auch  die  Farbe  der  Lesung  zu  berücksichtigen,  indem  sich  frische  Blut- 
flecke mit  röthlicher  Farbe  lösen,  während  die  Lösung  aller  Blutflecke  eine 
br&unliche  Färbuog  zeigt.  Ist  ein  ßluiflaok  Ober  4  Monate  alt,  so  beginnt  nach 
Pfs.  Beobachtungen  ein  anderes  LösangsverbftUoiss.  indem  die  Rinder  immer 
Bchwerar  verschwinden.  Xach  vielen  Versuchen  fand  or,  dass  zur  Ermitte- 
lung das  Allars  Sltarar  Blutflecke  am  besten  die  bleichende  Wirkung  des 
Chlorwassers  benfittt  werden  kann.  Ein  viermonatUchar  Blotflaak  wird 
dorcb  Arsan>$olation  in  3 — 4  Standeo  aos  Leinwand  ao  aasgasafan,  daif 
nur  ein  schwer  Idslicbar  Fibrin-Rückstand  lorflckbleibl,  wobei  jsdoeh  dia 
Rftoder  das  Blnlflecka  iiocb  dandicher  lo  arkannan  aiod,  Hiaraof  wird 
der  Lainwandairaifeo  aas  der  Araan*Soli>lion  heraoaganomoian  und  in 
Cblorwasser  gelegt:  nach  Verlauf  einer  Stande  ist  dar  Bloifiaok  ao  var* 
blichen  f  dass  dia  Rinder  desselben  nicht  mabr  daatliob  awblbar  aiod. 
Ein  Omonallichar  Blutfleck,  4  Stunden  lang  in  Arseo-SoluUon  galM» 
acbwiodat  erst,  nachdem  er  2  Stunden  in  Cblorwasser  galagan  hat  Sit 
Bmooallicber  BlutOeck,  4  Standen  lang  in  Araen-Solotion  geiöal,  badaif 
aina  3stftndige  Einwirkung  dea  Chlorwntsars,  bts  dia  RAndar  daaaalbai 
ondaotlicb  werden.  Ein  Blutfleck,  dar  1  Jahr  alt  war,  mssala  nach  iitta- 
digein  Aosziaban  dorcb  Arsan^SololkM  über  5  Standen  dar  Büiwirkgng 
das  Chlorwaasars  ontorworfon  werden,  bevor  aeine  Rlndar  noaiobtbar 
Würden.  Bei  noch  ilterao  Bloi flecken  gehdrt  eliie  wail  tAngere  Zeit 
daso,  am  zu  diesem  Rosultate  zu  gelangen.  —  Schliesslich  gibt  P.  noch 
ein  Verfahren  an,  um  bei  der  Untersuchung  alter  auf  Glas,  Porzellan 
oder  Melallfläcben  vertrockneter  Blutflecke  die  filutart  dijuUich  zu  crkta- 
nen.  —  Bringt  man  n&mlich  derartige  ab^eblaUerte  Blotlamellen  in  Ar* 
aen-Solution,  so  lösen  sich  die  oberflä«  hlicl^en  Schichten  nach  und  nach 
auf,  bis  zuletzt  eine  dünne  Schichte  Hlulkui perchen  übrig  bleibt,  welche 
unter  dem  Mikroshopo  mit  überraschender  Deutlichkeil  zu  erkennen  und 
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bcttodUohir  FImIc  wnrde  auf  diese  An  behandell  aod  iintenaobt ;  nach 
4^  ond  noch  deotliclier  nach  GOstOndif^*  r  Einwirkung  der  Araen-Sololion 
war  die  anlerate  Schichte  der  Blutkörperchen  in  einer  Fliehe  liegend 
in  vonkoomenater  Klarheil  erkennbar.  Diesea  Verrabreo  ist  jedoch  nur 
bei  aiten  Flecken  anwendbar,  indem  sich  bei  ftimhen,  ja  aelbat  bei  we- 
nige Wochen  alten  Flecken  die  Blutschichten  zu  scboeli  auflösen  uaj 
ao  der  beschriebenen  Beobachtung  enl^phen. 

UeberTalgschmcizereifii,  KBOchenkochereieii  und  rirniis-Sie- 

derficn  schrieb  L.  Tappenheira  (MonalAchrift  für  Sanitäls-Polizui 
il.  V.  Ii.  S.  297).  Diese  diei  Industriezweige  sind  durch  ihre  übetriecben- 
den,  zum  Theil  auch  dircct  sehn  IIk  lien — Acrolein-Gmanalionen —  eine 
grosse  Plage  für  die  Arftr  Ur  urui  die  Nachbarschaft;  wo  keine  Versez- 
lunfi^  auf  unbewohnte  Stellen  niöghch  ist  ,  muss  eine  Desndorirung  ver- 
sucht werden.  Wird  Leinöl,  der  Haupigegenslond  der  Firnisssiederei,  stark 
erhitzt,  so  entwickeln  sich  widerlich  riechende,  stark  dilTusible,  saure 
Dämpfe  von  Kellsäuren ;  eben  so  verhält  sich  der  gewöhnliche  Talg. 
Beim  Erhitzen  von  Leinöl,  au^gestihmoUenenn  Taig  oder  Knochentett  über 
den  Siedepuncl  entstehen  starke,  unertrSglich  alecbende  und  die  Schleim' 
baut  heftig  reizende  DSmpfe  von  Acrolein,  geroengl  mit  den  Fettsäure- 
dtakpfen.  Oerselbe  Geruch .  jedoch  ohne  deutliche  saure  Reactton  cnt- 
sieht  beim  Auskochen  der  Sammelknocheo.  Die  nach  dem  Talgschniei- 
sen  Obrigen  Grieben  alioken  und  entwickelo  beim  Auspressen  gleichfalls 
Acrolein  und  FellaAaren*  Zur  Desodorlrong  der  Talgsohroetaereien  und 
Koochenaiedereien  empflehll  P.  neben  der  Methode  von  Fo  uro  n,  das  Binden 
der  anbleifeodeo  Fellaftnren  dnrob  ein  fizea  Alkali.  Oer  Sohmelskeaaei 
wird  mit  einem  Qbergreifenden,  gqt  achlieaaenden  Deekel  aoa  Weiaahlech 
gaaebhiaaea;  deraelbe  hat  iwei  Böden  im  Absland  fon  3 — 4  Zoll,  Hast 
einen  Rflhrer  durch ,  welcher  an  der  Oeflbong  der  oberen  Platte  mit 
eioer  Stopfbttcbae  tum  Versohloaae  veraehea  bl.  Die  untere  Scheibe 
.bat  eine  sweile  Oeffoung,  welche  mittels  einea  oben  geaeblosaenen,  aber 
ringa  hemm  bis  auf  !'/§ — Zeit  vom  untern  Ende  aiebfdrmig  durcMö» 
cherten  Bobrea  von  Weisabtech  in  den  Hohlraum  awiachen  beiden  Dek- 
kelaeheiben  fOhrt;  die  obere  Scheibe  aelbat  ist  aiebfSrmig  durchlöchert 
und  mit  einer  Lage  Werg  und  derftleichen  bedeckt,  welchea  mit  ver* 
dUnnier  Ralilöaong  stark  getr&oht  ist  und  wShrend  der  ganxen  Arbeit 
fenebl  erhalten  werden  muss.  Die  TalgdSrnpfe  gelangen  durch  daa  Rohr 
und  die  Siebscheibe  an  das  Kali  und  geben  an  dasselbe  ihre  riechenden 
Fettsäuren  ab.  Lm  die  für  diu  Beendigung  des  Schmelzens  wichtige  stSr- 
bere  V.ubwn'j^  der  FIQssffjkeil  sichtbar  zu  machen,  ist  aussen  am  Talg- 
ke-istl  ein  gläsernes,  in  tUn  Kesselraum  zurückführendes  Rohr  anzubrin- 
gen. Die  beim  Abschöpfen  enistehonden  D&mpfe  lassen  sich  vermindern, 
wenn  man  den  bedeckten  Kessel  mii  einem  Uabn  eoUeerU  Die  Griebeo- 
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presse  and  die  ofTeDen  Talgiasser  kann  man  ebenso  durch  ein  mit  Kali: 
lösung  getränktes  Stuck  Zeug  bedecken.  —  Dasselbe  Verfahren  genügt 
in  der  Fimissfabrikatioo,  so  laoge  keine  Bildung  von  Acroletn  stattfindet; 
dessen  Dämpfe  lasse  man  Ober  SchwefcIsSure  streichen;  das  Abzugsrohr 
des  Koobgefasses  darf  nicht  in  die  S&ure  tauchen  und  bei  atfirmiscbar 
DampfeDl Wickelung  rouat  die  Vorlage  mit  der  Saure  gedreht  werden,  so 
data  die  Winde  sich  fortwilirend  mit  frischer  SAare  befiMohten  ond  die 
Dlippfe  von  derselben  eingefangen  werden* 


Bericliligaiig. 


Nachstehende  sinnstörende  Druckfehler  im  LXXlll.  Bande 
gilälligst  verbessert  werden : 
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K.  L  SliUlitIterel-Rrla8&  tob  tl.  Aapst  18€1.  Nr.  4I42S, 

botreffend  die  Füllung  und  Versendung  der  natürli- 
chen Mineralwässer. 

Die  küDstlicb  bereiieton  Minerftlwiaier  haben  in  vielen  Lfindero 
Deutschlands  dnen  solchen  Aufschwung  genommen,  und  eine  solche  Ver- 
breitung erinnert  (!rt?*s  in  niclit  wenigen  StSdfcn  und  Gegenden  derselben 
von  den  versendeten  nalür^iclien  RliiiciaUjuellrn  gar  nicht . melir  (rebraucli 
gemacht,  ja  die  An&icht  au^ge^piucheu  wird,  duss  diese  letzteren,  durch 
di«  Fflllnng  and  VersenduDg  in  ihrer  dgeniltcbcn  Qualititt  wMentlich 
verMshlecbtert,  in  ihrer  Wirkung  uneacber  und  demnach  aU  eigentHebe 
Aisaetmittel  nicht  verwerthbar  angesehen  werden. 

Allein  nicht  nur  und  vorherrschend  in  den  norddeutschen  Ländern 
hat  diCM'  AIl^^iellt  Plalz  gegriffen,  sondern  aueh  it»  unseiem,  nn  nutürli- 
chen  Mincraiwü^bern  der  trcÖlichstcn  Art  so  reieiien  Vutorlaitdc  Böhmen 
babaa  die  kQostlicben  Hineralwisser  bereits  Eingang  gefunden,  tind  wer- 
den, obwohl  vor  der  Hand  mehr  noch  alt  Luxus  Geh  ftnke  —  theuer  ver- 
werthet  —  nicht  lange  dQrfte  es  jedoch  dauern,  wo  auch  der  ärztliche 
Gebranch  derselben  ein  ausgebreiteter  werden  kann,  wenn  lit  der  reelle 
Vorzug  der  natürlirhea  in's  helle  Litlit  gestellt  wird.  Die  ei^te  und  wohl 
bedeutung&volUte  Ursache  der  eingetretenen,  die  nütiii liehen  Miuetalwac«- 
aar  in  ihrer  Geltung  herabdrQckenden  Bevorzugung  der  kOnstlichen  Mi- 
nersl wisser  ist  ohne  Zweifel  die  Ansicht,  dass  man  die  kOnstlichen  in 
den  verschiedensten  Nuancirungen  bereiten  kann,  und  demnach  allen  Be> 
dOrfnigsen  und  gelbst  den  Launen  der  Consunientcn  zu  genügen  im 
Stande  ist.  Eine  zweite  nicht  minder  wichtige  Ursaehc  ist  jedoch  die  häufig 
uugenügende,  ja  umunicr  schlechte  Beschaffenheit  der  versendeten  nuiür- 
liehen  Hineralwlsser,  namentlich  wenn  die  POUnng  wenig  beatttsichtigt 
wird,  und  der  Transport,  sowie  die  Aulbewabrang  an  einem  Orte 
lange  daoert 

Die  iww  !)äufig8tcn  vorkommenden  Mängel  an  den  versendeten  na* 
iiir liehen  M>neralwfl!^scrn  sind  erfahrungsgemäsis  fp^i'^lchend  und  alljähr- 
lich zur  Beobachtung  koinuicnde:  1.  Schlammiger  iiudensatz  in  der  Fla- 
sehe.  3.  Mangel  der  natürlich  inwohnendea  ^hlensfture.  S«  Mangel  an 
den,  das  Mineralwasser  conslitoirenden  Salzen.  Zersetsnng  des  Mine- 
ralwassers in  der  Flasche  in  den  festen  wie  flüchtigen.  Bcätandtheilen, 
daher  a)  Enfwickelunn;  fremdartiger  Ga^e;  b)  vollst.^ndige  Uingcstaltnng 
der  rheniischcn  Verhüitnisse  und  giinslich  ver&nderte  Wirkungsweise  des 
Miueralwaasci  s. 

Vtrord  Bd.  LXXV.  1 
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Diete  Vtrtoderungen  der  veraendeten  natQrlu^ea  MIneralwäsaef 
werden  veranlasst  durch  A.  Unzweckm&ssi^e  ErQge :  B.  Naculfissige 
Probe  derselben,  iinr]  nicht  genug  gohandhabte  Reinlichkeit  bei  der  Fül- 
lung. C.  Rücksichtsloses  Gebühren  bei  der  FOllung  der  Krüge  mit  dem 
Mineralwasser.  D.  Schlechte  Beächsflenheit  des  ganzen  Verachliessangs- 
materials  ond  der  Art  der  yerscblieaeung*  B.  Gewerbsmftsaigee  Gebalt- 
ttm  mit  dem  Mineralwaaser  bei  der  Versendang;  F,  falsche,  dzr  Chemie, 
wie  der  Erfahrung  zuwiderlaufende  Ansichten  Aber  die  BescbAffenheit 
und  Wirkung  der  einzelnen  Mineralwässer. 

Einige  oder  alle  der  aufgeführten  Mängel  sind  nnehr  oder  weniger 
bei  alleu  versendeten  Mineralwässern  vorhandeu,  —  nach  Maä«>gabe  des 
in  der  BrunneDfUllong  und  Aafbewahrang  in  KrOgen  Terscbiedenen  Ma- 
terialea  als  Thon  oder  Glas  Kork,  Peä  und  des  dabei  stattflndendoo 
mehr  oder  weniger  raeihodischen  Vorganges  (Probe,  Fölluugs-  und  Auf- 
hewahrnngsniethode)  verschieden,  —  ohne  ^faugol  wird  aber  pewi<?s  kein 
versendeter  Bninnon  in  den  Flai'chen  befunden;  ja,  wie  allemal,  wird 
auch  hierin  die  Erlalming  gemacht,  dass  gerade  diejenigen  BrunnenUirec 
tionen,  welche  gegen  kleine  Bemängelungen  am  empfiadlicbuten  aind,  und 
In  diesem  gleichsam  einen  Insnlt  gegen  ihr  Termeintlich  angestammtes 
Becbt  der  ünfoblbarkeit,  auf  ihre  Art  dm  H(tfte  sn  wollen  nnd  sa  kön- 
nen, sehen,  am  6ftc$t(  n  namhaft  cu  machende  Fehler  in  den  oben  ange- 
gebenen Richtungen  begehen.  — 

Wenn  demnach  dieser  Erlass  an  alle  Hruunendirectiouen  ohne  Aus - 
Dahme  gerichtet  wird:  so  geschieht  es  im  Interesse  der  natarlichen  Mi- 
aeralwftsser  im  Allgemeinen^  zumal  aber  jener  Böhmens,  welche  einst  in 
die  fernsten  Gegenden  der  Erde  rersendet  wurden  nnJ  zum  Theil,  ob* 
gleich  einzelne  weniger  als  son^t,  noch  heute  versendet  werden. 

Der  Regierung  Pflichr,  und  zwar  nicht  eine  der  lel/.(c:i,  ist  es,  die 
fflr  das,  Wohl  der  Staatsbürger  in  diätetischer  wie  therapeutischer  Bezie- 
hung inohtigen  Arsneimittel  in  nnablfis<iiger  Wetee  sa  beaufsichtigen  und 
Alles  CO  thun,  was  ihren  Werth  und  ihre  anerkannte,  oder  noch  besser 
tn  berOcksichtigende  Wichtigkeit  in*s  wahre  helle  Licitt  stelle,  aber  auch 
rücksichtslos  Alle««  zu  entfempn  un  1  abzuschaffen  oder  durch  Bo«^creg 
2U  ersetzen,  was  das  einm«!  anerkannte  Arzneimittel  in  seinem  Crc  lite 
herabsetzen  oder  gar  zum  Na^^htbeile  des  Publicums  ganz  aus  dem  Ge- 
brauche yerdrtngen  könnte,  bevor  es  durch  ein  anderes  demselben  Wir- 
ken  besser  entsprechendes  ersetzt  ist.  Unter  ihnen  nehmen  die  Mineral- 
wftsser  in  diätetischer  wie  therapeutischer  B^zieluing  einen  der  ersten 
Plfitzc  ein,  nnd  es  w.-iro  demnach  eine  unverzeihliche  FahrlS-^igk«"*!,  wollto 
die  Regierung  nicht  die  strtnii,'>^te  CoMtrolc  über  dieselben  zu  alloti  Zei- 
ten und  unter  allen  Um^tKnticn  nu-<iihen,  zumal  sie  auch  in  nuioualuko- 
nomischer  Beziehung  von  grö.isfer  Wichtigkeit  sind» 

Soll  aber  die  Regierung  irgend  einem  im  Publicum  snr  Yerwer- 
thung  kommenden  Gegenstande  ihre  besondere  Aufmerkiamkeit  cuwendeo 
und  ihren  besonderen  Schutz  angedcihen  l  i-s  >n,  dann  mn^<"  er  «idbstver- 
stftndlieh  an  und  für  eicli  gut.  auch  bc/n;:li(h  der  Gebulirun;:  dieses 
Schutzes  würdig  sein,  nnd  allen  jenen  Satzungen  unterstellt  werden, 
welche  sie  ftlr  noth wendig  erkennt,  und  in  ehrenvoll  gesfchener  Weieo 
dem  gansen  Inatitute  das  Wort  reden  ond  alle  Anstehen  treffen  su  kön- 
nen, welche  das  Gedeihen  de88cll>en  zu  fördern  im  Stande  sind. 

Mnn  kann  reicht  sagen,  dp.ss  die  flsterrcichiBche  Regierung  den  Vor- 
isadangsdirectioaeo  der  AiineralwAsser  jemals  irgend  bedeutende  oder 
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gar  das  Geecb&ft  in  einer  Weise  störende  Bedingungen  gestellt  habe;  im 
Gegentheil  hat  sie  Toa  jeher  Alles  gethan,  um  den  Gebrauch  im  Inlande 
wie  den  Export  in's  Ausland  m  erleiehtem ;  Ja  ne  irOrd«  gtwisf  gar 

nicht  anstehen,  das  Yerseiiden  vad  den  Handel  niit  den  natürlichen  Mi- 
neralwässern den  Directionen  pranz  frei  zu  geben,  wem  sie  nicht  anderer» 
seits  zum  Nuchtheile  dieser  8cl!  "«t  die  gerechte  Besorgniss  hegen  mimste, 
dass  eben  die  Directionen  nicht  aUo  Bedingungen  erfüllen  werden,  welche 
Bothwendig  sind,  um  die  errungene  wOrdige,  oder  noch  eine  weit  höhere 
Stellung  «adi  ftlr  die  Zokneft  getieli«t  nOgliebtt  so  crbahaa;  and  diaa 
lunBoaMbr  an  aber  ZaH,  wo  die  kOnslUchcn  Mincrai wisser  einen,  weaa 
anch  nur  knrz  dauernden  Äufnchwung  nehmen,  welcher  ainaehia 
mütber  mit  sclir-inbar  perechtfertigter  Beeorjrni«?  erfüllt. 

Mit  Bestimmtheit  ist  jedoch  vorherzusagen,  dt4»s  die  Bereitin  g  nnd 
der  Verkauf  der  künstlichen  Mineralw&ssor  fOr  die  Län^e  der  Zeil  be- 
datrtead  beitragen  wird,  die  nalttrlieheD  im  Werthe  aa  steigern,  wena 
aia  den  Bedingungen  gerecht  werden,  welche  man  an  sie,  sowohl  ata 
Heil-  wie  ala  diätetische  Mittel  zn  stellen  berechtigt  ist,  Ja  das  consa* 
inirepfle  Publicum,  wie  alle,  die  knnfiliclien  Mineralwasser  hocherhe- 
blinden  Aerzto  sich  mit  der  Zeit  überzeugen  werden  ,  daas  diese  die  na- 
türlichen nie  ToUkomnien  erreichen  können,  ein  Satz,  der  seit  langer 
Zait  aofgestelh  Itainea  weitem  fieweieee  bedarf,  indem  die  tiglielia  Br» 
Mmmg  darflber  die  besten  Aofsehlaese  gibt. 

Sollen  aber  die  versendeten  natürlichen  Mineralwasser  in  difttetl> 
scher  wie  in  therapeutischer  Bcziehnng  die  kün^»tli(  lien  baldigst  hei  Seite 
bringen,  J;inn  erübrigt  nicht«»,  aln  mit  einerner  Consequenz  Füllungüge- 
f&SS«  und  uiiungsmethode  in  richtig  verstandener  Weise  zu  handiiabeu 
und  an  Qberwacfaen,  jede  VerbesseroBg  anaanehnieo,  und  jeglicban  Sehlan* 
driaa  abanaehaffen,  ao  wie  die  ateta  nnd  Oberall  rQckscblagaada  nnd 
den  Forti>chriit  hemmende  Ansieht  aufzulassen,  dass  man  bei  Krag»  und 
FßllungsnitfLode' bereit«  das  Bef  ^ni^'iglit  Lste  erreiclit  hat  ;  Ja  es  mnss  die 
ControUe  allüberall  und  immer  hinierher  ssein,  um  einzelne  Directionen 
nicht  auf  den  traurigen  Siandpunct  ankommen  sa  lassen,  auf  weichem 
nie  ehemals  aebao  aDgekommen  waren,  dasa  aia  Tenueiaten,  ihr  Miaa- 
ralwaeaer  sei  ao  nnentbehrliob,  dass  daa  Publienmr  dasselbe  absnoehmaa 
geaöthigt  wiroi  wie  es  auch  immer  gehalten  werde. 

Darum  ergeht  an  alle  l'runnondirectionen  die  ernste  aber  wolilge« 
meinte  Mahnung  und  Weisung,  ihre  Mijierahvftsser  vor  Allem  in  mög- 
lichst feste,  nicht  porö.<;e,  leicht  handzuhabende,  daher  nicht  su  enghai-  ' 
aige,  jedoch  nngenabelte  Glasflhschen  oder  Thonkrüge  su  füllen ;  letstere 
nttsseii  festgebrannf,  vollkommen  gut  glasirt,  daher  durchaus  Ton  aller 
Pm-ositfit  frei,  so  kompact  nnd  so  glatt  als  möglich,  und  aus  einem  Thann 
angefertigt  sein,  welcher  der  Glasur  in  keiner  Weise  widersteht ,  son- 
dern dieselbe  in  leichter  und  eindringlich  anschmiegend  er  Weise  nnnimmt. 

Art,  Vorbereitung  und  Knetung  des  Thone««,  riLltUgt-r  Orad  der 
Feudi tc  bei  d«r  Verarbeitung,  Drehung  und  Bildung  des  Kruges,  sowie 
aotspraehenda  Oiittnng  nnd  yoUstindiges  Brennen  sind  Erfordernisse  dar 
wiehttgateo  Art  und  noch  grosser  VerbassarangaD  f&hig.  Sie  sind  Sscha 
des  technischen  Verfahrens  und  müssen  nach  Verschiedenheit  des  Ma* 
tenals  ein-  und  durcbgefftFirt  werden,  es  können  d^^mnnf'h  bieröber  keine 
allgf^mfin  giltigen  in's  Di  taii  gehende  Vor&olirifiou  gegeben,  und  es  mus^^ 
gerade  in  dieser  Richtung  der  Einsicht   und    dem  Sinn   (Qr  Recht  und 

Fartaehrttt  dar  afnaclnan  Oiraettooan  aabsim  gestallt  wardan,  das  ihnan 

r 
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«•r.Aafertigung  too  FlaaeliMi  od«  Krflgm  sn  Gebote  aCflkMd«  Msto* 
dato  it  riehtiger  ond, bester  Wehe  so  ▼erarbeiten  «nd  m  ▼enrartfaeit« 
Es  mQseea  die  hier  gegebenen  AndeoCangeii  am  so  inebr  geaOgen,  als 

erfnhrtinj!r«'7emri?8  alle  aus  dem  Rdronu  liervor<?»»lienden  Vorschriften  in 
dieser  Kichtutig  kaum  je  das  ricutiLt  \  crständni.'S  und  die  richtige  Vor- 
werthttog  gewinnen,  weü  eininai  zu  allgemein  gehalten,  aicbt  Allen  gleich 
riebtig  eowendber  erecbetoea  nnd  fiberbanpt  als  tbeoretiseK,  wenn  aach 
aus  vldlaeher  Prax  geaeböpfl,  kana  je  die  wabre  Behertigvog  0ndeii. 

Man  betreibe  die  Probebewieaeraagsmetbode  streng:  — -  ntcht^  wie 
mfinche  Directionen,  G  bis  8  —  soTnIern  minrlogtenH  24  Stunden,  «ei 
bai  der  Durchsicht  der  Probe  bewüsseuer  i' laaclion  äusserst  strcn^r.  und 
fibe  eine  ernste,  unnachsichtige  ControUe,  überlasse  demnach  dieses  Ge- 
acb&ft  nicht  gewöbnlioben  JJIandlangern,  soadera  einriebtSToUen,  von  der 
Wiebtigkeit  des  Geeehiftee  aberseogtan  und  dnrabdrangeoeo  PeNonan, 
jdie  dabei  niebt  darauf  vergeseen,  (wie  es  erfahr ungsgeqiies  munchmal 
geschehen  mag)  —  «las  Probewasscr  gehörig  zu  entfernen,  und  nie  nicht 
etwa  als  mit  IVtiueralwasscr  gelülU,  zu  verkorken.  Die  Füllung  seit  bei 
den  Minerai- C^uellen,  welche  curgemäss  an  Ort  und  Stelle  bedeutend  ge- 
tranken und  zu  B&dern  verwendet  werden,  wie:  Marien bad,  Karlsbad, 
Fraateoebad,  Liebwerda,  sam  Tbeil  aaeb  in  BHin  and  OieeebObel  — 
tUt  wäkrtitd  der  Saison  Statt  finden«  eendern  vaL  Herbat«  tufd  Vrfihjabre 
und  an  jedem  einzelnen  Tage  nie  so  lange  fortgesetzt  werden,  bis  der 
Brunnen  f&r  den  Ausenblick  beinahe  erschöpft  ist,  ja  nicht  einmal  so 
lange,  bis  er,  wenn  auch  nur  im  Geringsten,  trübe  zu  werden  beginnt; 
sondern  es  muss  noch,  ehe  dies  eintritt,  jedesmal  das  Füllen  unterbro* 
eben  werden,  bie  wieder  binreiohend  and  ▼olUkommen  klares  Mineral«» 
•waaser  im  Fassungs- Reservoir  angesamnidt  ist*  —  Wie  wenig  wird  je> 
doch  diese,  jedem  selbst  Uneingeweihten  vollkommen  verständliche  and 
als  absolut  nothw(>n(lige  Maj»sregel  befolgt !  —  Einige  Male  üebcrzen- 
gung  an  Ort  und  SfelN»  w.'ihrend  des  Füllen.",  wird  jeden  zu  dem  l'r- 
theil  führen,  wie  viel  du  noch  fehle^  um  der  wii^senüchaitlichen,  ja  selbst 
der  gewObnlieben  teetnisebeD  Ansiebt  und  dem  eigenen  wolilTerstaadeiien 
Voortheile  geredit  aa  werden.  Ohne  Anfsidit  nnd  Controller  nnd  wie 
natürlich,  auch  ohne  Vorsicbt,  fnllt  der  gemeine,  von  den  pbysikalisebsa 
nnd  cliomischen  Eigenschaften  der  Mineralwässer  keine  Ahnnng,  um  so 
weniger  irgend  ein  V'er^tändniss  habende  Mann  so  lange  nnd  so  rück- 
siQhtslos  auf  Brunnen  und  Flasche,  Wind  und  Wetter,  bis  er  seine  An- 
sabl  Flaaehen  fertig  bat  Wer  in  diesem  Satze  eine  Besebuldigung  An* 
det,  der  gebe  als  Dtreetor-  nur  fleissig  selbst  snr  2Seit  der  Folluog  aa 
aeiaeo  Bronnen  und  lerne  die  Notbwendigkeit  der  vorsichtigsten  Gebah« 
rang  kennen,  damit  er  Pcin  eigenes  natürliches  Kind  niclit  vor  der  Zeit 
lebens-  oder  erwerbsiinfaliig  niiiclie.  —  Auf  diese  Art  kömmt  e;i,  dass 
die  erste  Reihe  der  gefüllten  Flaschen  gut  und  entsprechend  das  Mine- 
ralwasser berge  nnd  dasselbe  aaeb  nach  jahrelanger  Aufbewahrung  noch 
▼erwendbar  befanden  wird,  wftbrend  schon  die  niebsta  oder  die  folgen- 
den Reiben  trübes  Wassert  i>ut  maaoberlei  sersetseadem  Beiwerke  eot- 
halten,  oder  als  sogenannte  Schlapper  unter  dia  andern  gemiiobt^  dOBl 
Pablicuni  zum  G'^branch  hiutnngegeben  wenkn. 

^'icht  minder  mangelhaft  ial  die  Verkmkung,  denn  die  mei^len 
Dtfeetiooen  Terwendcn  einen  wurmstichigen  Kork,  der  bei  längerer  Anf- 
bawabmng  der  Flaschen  aUrafthtIg  noeb  ron  soblaobterer  Besebafffinbatt 
wM»  att  aad  Iftr  siob  aber  dia  FlascbaB  niobt  awaokenUj|iraobaad  vav- 
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,  schliafisi,  and  beim  Uaruu«xieheu  abbricht,  udor  nur  zerbrückeit  und  mti 
Hohe  bttsusgeholt  wmrdMi  kann.  —  Abgesehen  Ton  dem  r«lchei« 
Ufti  leiehtera  aOgliehen  Verdeeben  des  Wateere  bei  eehlecbter  Verkor» 
hni^  seu^  dieser  V<orgeng  jedenfalle  Ton  einer  nicht  leicht  verteihlinbfB 

Nifbtftchtung  der  Con8iimenf<^n.  und  ha»  oft  zur  Folgf,  dass  f\R^  an  und 
für  ?i(  h  trefifliche  und  ürztiich  Tollkominen  angezeigte  Mioeralwosser 
nicbt  oder  mit  weniger  Vertraoeu  getrunkeu  wird. 

let  ei  denn  nber  «idi  durduuis  nomdgUcb,  gans  Terliaalkibn  g«» 
•nndn  Knrke  su  bekemmen?  Wamni  sind  die  Korite  der  Cbnin|Nigner 
Flnsclion  voUkomiaeD  gni?  Und  verdient  ein  als  Medicament  m  venrer* 
(hende.s  Mineralwasser  weniger  Aufmerksamkeit,  als  ein  —  oft  genug 
sch&dliches  Luxusgetrfinke  ?  —  Die  meisten  Directionen  beantwortea 
die  Bemängelung  der  wuinislicbigen  Korke  damit,  dai«s  sie  sagen,  dass 
tf«  Allee  anibieten,  um  vollkouBi^  gute  Korke  sn  bekommen*  eie  seien 
jedoeb  nidit  andetn,  anob  sellMt  sn  boben  Preisen,  sn  haben,  — >  Inden 
mnA  aioh  erlanbl,  in  dieeer  Bicbtong  Zweifel  zu  hegen,  wird  ciigleieh 
der  Wnnseh  ausgesprochen,  diesem  wichtigen  Fiillungs-,  Vor.schllessungi» 
und  Versendnncjfmittel  die  grüsatmöglicliste  Aufmerksamkeit  zu  \vi  Imen.— 
Einen  weiteru  Funct  des  FüUungsgeschäfteii,  der  grOi^steo  Aufmerksam- 
keit würdig,  findet  mao  in  der  Art  und  Verl&aslichkeit  der  FQUung 
«ad  YerkorkangeBMOipnlalion  selbet.  let  die  latatere  auefa  eine  CmI  bei 
allen  Direetionen  gleich  verlussliche :  ist  es  doch  weniger  der  Fall  bei 
der  ersteren,  und  es  bedarf,  wiederholt  gesagt,  noch  einer  yerdoppehen 
Ai!fm»'rksfi!iikeit  auf  die  «ur  Füllung  verwendete  Flagcli«  und  die  Fül- 
luMgauuHiiuuti  äelijät,  um  Sdiliipper  und  Zersetzung  des  Wassers  immer 
seltener  und  endlich  unmüglicb  zu  machen. 

Die  Yerpiehnng  nnd  ZinnTerkepseluog  liest  ebenso  manches  an 
wflaseben  übrig  ;  jene  wie  diese  sind  leider  weder  sichere  Garanttemit« 
tel  für  die  Echtheit  nnd  TrefTlichkeit,  noch  für  die  frische  und  jüngsl 
vorgenommene  FfÜlung  dos  Wassfrs.  — -  Tn  der  Letztzeit  habm  pinijrc 
Brunnenverpendtings-Directidiioii  den  Wun^cii  ans^'esprochen,  „die  Hegie- 
mng  möge  die  CuutroUmiuei  bei  der  Füllung  und  Versendung  der  Mi- 
neräwisser  gaas  aufheben,  indem/ wie  die  Direetionen  sagen,  es  Im  Vor* 
tbdl  Inder  Bmnnenversendungs-Direction  gelegen  sein  muss,  auf  das  Best- 
möglichste für  alle  Mittel  zu  einem  gesicherten  Absatz  zu  sorgen*. 
Wollte  die  Regierung  auch  in  die  Ri<  l!f fL'keft  dieses  Satze?  k-nnen  Zwei- 
fel setzen:  so  entsteht  dennoch  die  Krage y  Stehen  alle  Direciionen  fiuch 
Oberall  auf  diesem  wahren  prakiiachen  Standpunct  ?  Die  Erfahrung  bo- 
weiset  leider  biaflg  das  GegentheiL  Nnr  wenige  lifineralwftsser  suid  in 
▼ellkomnien  TerlAssliehe  KrQge  gefallt;  oft^nng  Ist  der  Kork  sobleohl, 
die  Verpfehnng  nicht  vollständig,  die  FaUnngtniethode  in  ihrem  ganzen 
Umfrins^e  mit  Leichtsinn  geuht ;  altes  Wa'?ser  wird  für  frisch  gefülltes 
verkauft.  —  Wo  ist  dann  die  richlige  praktisclic  An-  und  Kin^if  iit  Her 
Directionen  ? !  Freilich  glaubt  jede,  dass  sie  bei  ilireai  Geach^lle  am 
basten  vorgehe,  dass  ihm  KrQge,  ihr«  Korke,  ihre  Manipulation  beiFttU 
Inn  und  Tcrsefaliessen  die  einsig  gute  nnd  ▼erliaslieha  sei ;  wibrend  an* 
dere,  anf  die  sie  hinweisen,  schlecht  fOllen,  schlecht  gebahren  etc  Allein 
CJ»  bewahrheitet  »ich  auch  hier  der  Spruch:  da^f  man  die  eigene  Feh- 
ler nur  selten  hcmnl  f  und  gerne  beschönigt,  wiihroiul  sie  bei  andern 
leicht  und  schnell  auitallcn.  So  will  Marioubad  und  zum  Theü  auch 
Franzenabad  nur  immer  klares  Waseer  nnd  mit  der  grOstten  Vorsieht 
IttUsn  und  gsAUU  haben,  nnd  sieht  nnd  aueht  den  Grand  tob  dem  ia 
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«abr  TMen  KrOgeti  Torkommendra  sefalaminigeD  Bod«ii0«ts  in  der  gefftU- 
ten  Flaaclia  vwgt^tnAtn  ZerMtitiiig  des  Waeiers,  —  welelie  als  niMW- 
weiehlidi  angenommen  wird,   während  derselbe  doch  einsfg  nsd  wlUSm 

seinen  Grund  in  der  Ober's  Maass  hinau^trebonden  und  zur  Unzeit  statt- 
findenden  Füllnng  hat :  ^vollen  GiessbÜbl  und  Bilin  keine  Schwappler 
und  lauter  treffliche  KrQge  aufzuweisen  haben ,  ja  Bilin  beansprucht  die 
in  Böhmen  einzig  gute  und  TerUasliche  Brunnenveradndung  in  Bu'og  und 
Falltingmethode  n.  0*  w.,  und  deonoeh  wird  oft  genug  das  Gegeotheil 
Ton  dem  Ang<>gebenen  gefunden.  —  Die  Regierung  bat  sich  die  MOhe 
gegeben,  hierüber  gehörig  Liclit  zu  erhalten.  Es  wurde  eine  bedeutende 
Anzahl  versendeter  Mineralwa^sersorten  der  {>rriF<indpn  Conf rolle  tinter- 
werfen,  und  keine  Direclion  auf  dem  Öiandpnncte  bel'unden,  auf  weichem 
sie  stehen  soll  und  muas,  um  die  versendeten  natürliclien  Mineralwässer 
ftr  todetfrei  so  erklären,  dMBit  sie  den  Sieg  Aber  die  kOnatUek  berei- 
teten erringen  und  ihren  ehrenvollen  Standponct  im  MedieamenCenni^n* 
rate  behaupten.  Die  beschönigende  Angabe  und  richtige  Erfahrung,  dass 
bei  auswärtigen  Minerfilw;i««frn  ein  gleichf"?  njer  ähnliches  Verfifiltni«? 
obwalte,  kann  nimmermelir  als  Ent.scliuldigungs-  oder  Diildnng.-grund 
angesehen  werden  —  Die  FüUungs*  und  V'er8endung.<4inethode  der  böh- 
misehen  Mlneratwftseer  moM,  —  weil  Terbessemngsfihig  —  Terbeeeeft 
werden;  vor  Allem  n  Nats  und  Frommen  der  ConBameoteo,  dnna  aker 
Wiek  der  Besitaer. 

Um  die  durch  jahrelange  Erfahrungen  feststehenden,  in  den  TefBeO" 
deten  böhmisclien  MinerahvrisRprn  vorkommenden  Fehler  in  Kürae  sa 
resumiren  ,  ni<ige  Folgendes  hit\reiehen. 

Marienbad:  Selbst  die  mit  besonderer  Sorgfalt  gofüllten  Gla^fla- 
schen,  noch  mehr  aber  eine  sehr  grosse  Zaiil  der  SleinkrOgc  mil. alten 
Schlamm  am  Boden,  die  Hälse  der  Flaschen  sind  zu  <'ng,  die  Korke 
hftofig  wurmstichig,  die  KrQge  ungleich  im  Brande,  Kork  und  Verpi* 
chung  mitunter  mangelhaft,  aber  selbst  bei  guter  Verkorknog  un<l  Vcr- 
pichung  raousäirt  mancher  veräcndeto  Krenzbrunnen  sehr  wenig  oder  gar 
nicht,  während  andere  in  trefTlifhftr  Weise;  man<^lio  entwickelu  bereits 
fremdartige  Gase,  ja  bei  einzelnen  Flaschen  ist  die  B'  obacliluiig  gemacbt 
worden,  dass  der  Kreuzbruuneii  nur  üu^serst  wenig  oder  ^ar  nicht  sal- 
sig  schmeckt :  eo  dasa  die  Vermnthnng  nicht  ganz  ferne  Keigt,  «la  ob 
bei  einigen  Flaaehen  das  aussuleeren  Te^ge^^ene  Probewasser  T^korkt 
worden  sei;  Schwappler  und  Yerdorbenos  Mineralwaaaer  enthaltende  Fla- 
adieo  sind  auch  nicht  gar  selten. 

FrnVTensfiad.  Dus^selbe,  wenn  auch  nicht  im  gleichen  Masse  und 
Grade,  gilt  von  Franzensbad  .  —  Vorherrscbcnd  »«irid  :  Entwickehing  frem- 
der Gase  durch  Zersetzung,  mangelhafte  Korke,  einzelne  Schwappier, 
ungleiche  Krüge.  Wie  »ich  die  Cgnstniotion  der  SteiokrOge  ohne  Hwktil 
bewikren  wird,  iat  in  Vorhinein  sieher xuatellan,  nftmlich  für  die  Ver* 
Sendung  sehr  gnt,  TAr  den  Gebrauch,  namentlich  der  grossen  Flaschen, 
und  den  Transport  in  -  kleinen  Parthieen,  besonders  aber  im  Detailgc- 
achAlte  wegen  erschwerter  Handhabung,   zum  mindesten  sehr  unbequem. 

Bilin :  Ungleiche  ThonkrOge,  bezüglich  der  Fertigkeit  nnd  H&rte 
einzelne  Schwappler,  übrigens  meistens  gute  Korke,  jedocli  die  Fölhmg'«- 
methode  nicht  immer  mit  Aufmerksamknit  gehandhabt,  daher  eiuseloe 
Flaacbeii  mit  einer  geringeren  QonntlttC  toq  Koklesainrt  und  Eatwidk«- 
Ittof  fremder  Onae  durah  ZenetaaDgE. 
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Käfbbaä :  Kinsalne  Schwappier,  mitUDUtr  verhält nisämässig  äusserst 
geringer  G«ball  von  Kohlenaiiirttr  Zonetsnog  und  fmidartige  GsiMt* 
waeludaBg  in  «eUtebt  gebruiatoD  nni  aiehl  g«bOrig  antprohirteD  StehikrOgeo, 

GieMkübl:  Scbwappler  nicht  Mlten.  viele  Flaschen  endjaltLU  niahl 
das  ricLtige  Quantum  KoLIensfiure,  —  die  Verkorkung  und  Verpicfaang 
]^\  oft  mnngoilistt.  <1ie  Flntohen  mituntor  nicht  gut  sorUrt  and  Hiebt 

VOÜkoinmen  proln/liiiU  i  j. 

Üaid^cUUz-i'aUna :  Mitunter  scblecbte  Krüge,  ao  Gebalt  ungleiobea 
Wmer,  .mniMbniia  lertelst'  and  dndareb  relativ  fremde  BestMdtbeile 
■•ehiMiBbnr,  —  llnngelbafte  Verkerknng  und  Yerpiobang» 

WwUiter  Wasser :  Scbleckte  ungleiche  Flaschen,  mangelhafte  Yer- 
korkung  und  Verpichung,  ongloicber  Gehalt  an  Bcstandtheilen  in  ^jefnlU 
tem  Wasser,   raitunter  daspelbo   zcrsetat    und    fremde  Gase  entwickelnd. 

Liebu>erda*S  Satter brunnen :  r)a.i  durchaus  in  (iUsiiaschen  versendete 
Wasser  ist  ein  ftossersl  /einer  Saucriiogi  def  sen  Kohleoi^äure  rasch  ver* 
flOchtigl,  ee  bedarf  denmacb  der  anfraerksaineteii  FAlloageniethoda»  Wegen 
nnr  geringem  Oefaalt  an  festen  BeetandtheUen  nnd  aberwiegendem  koli« 
lewanran  Gas  erleidet  das  Wateer  keine  fQr  den  Geechmacksversaeb  • 
so  leicht  wahrnchnibare  Zersetzung,  wie  dies  bei  anderen  gebaltreiehoren 
Mioeralwässera  der  Fall  ist.  Einirelne  Flaschen  enthalten  demnach  bei 
schlcobter  Füllung  und  ecbiecbter  Auibewahrang  Mosa  schales  Wasser 
ohne  besondere  Betonung. 

Diee  sind  im  Allgemeinen  die  wichtigsten  liftngel  der  Tersendeton 
natflrltelien  Minerelwiaaer,  denen,  die  Begiemng  ant  Jehran,  auf  den 
Grund  so  kommen,  bemüht  war.  Nieht  also  Laune  eines  Einzelnen,  nidit 
die  Klage  einiger  Wenigen,  nicht  etwa  einmalige  flfn  hti^re  Unieröuchung, 
nicht  ungereclito  AnforderuDgen  an  einzelne  oder  alle  Brun nendireclionen, 
send  er  Q  die  hfiutige  Uobcrzengung  im  Grossen,  die  vieltachen  Klagen 
des  Publicums  seit  Jahren,  die  Gutachten  der  st&ndigea  Medicinalcom- 
miaaioii  an  wiederboHen  Malen,  endlteb  das  seit  Jahren  beobachtete  Sin- 
ken des  Abisties  rieler  der  vor  Knraem  nooh  in  Flor  geetaadenen  Ter- 
sendeton Batfirlicben  —  and  das  höhere  Ansteigen  des  Abeatses  dar 
kim-tlich  crzcnt/ten  Mineralwüssor.  hnbcn  im  Tnl»^r<^8so  der  natfirlicbfn 
Brnnoen  nnd  ilires  Versendungsgoschrifies  itn  Aiigemeinen  die  Regierung 
bewogen,  ein  strenges  Augenmerk  auf  alle  Mangel  derselben  zu  richten, 
ihre  FaUung  und  Aufbewahrung  und  die  methodischen  Vorg&nge  dabei 
SO  ^efflifdi  als  möglich  an  regeln,  nnd  ihnen,  gcgenaber  den  künstlieb 
bereiteten  Jenen  Scbnts  angedetb^  an  'lassMi,  den  sie  bedflrfen,  am  dia 
jetst  hereinbrechende  Pwiode  der  Miss-  oder  wenigatens  geringeren  Ach* 
lung  und  Verwerthung  «irgreich  durchmachen  zu  können,  um  nach  übs^ 
Staadener  Krise  pinen  um  so  miichtigeren  Aufschwang  zu  nelimen. 

Nicht  erkanut»,  oder  schief  aufgufusste  Zeitverhäliuisse  und  die  ei- 
gene Ueberscfa&tsaog  in  den  Leistungen,  der  ruhige  Besitz  eines  gld^* 
sam  geregelt  garantirten  Abeatses,  sowie  die  bei  lüler  Strebsamkeit  aaoii 
gesteigertem  Absätze  dennoch  rorwaltende  Bequemlichkeit;  das  nicht 
gleichzeitige  Fortschreilen  in  den  Verbesserungen  der  Füllungsmethoden 
ond  in  der  Anfertigung  der  Gefäs^se  «in  !  bei  den  mcisieu  Brunnendi- 
rei  tionen  die  Lrsarhen^  dass  sie  in  den  zeitweiae  an  sie  ergehenden  Er- 
mahnungen und  Bemängelungen  ihres  Geschäftsvorganges  unliebsame, 
▼omrtbeilsvoUe  oder  gar  ungerechte  Massnahmen  sehen. 

0sea  wird  jedoch  nicht  hindern,  anf  der  ebgeecblagenen  Bahn 
selaaga  fortsiiichreiteBy  ble  die  Uebersengnng  mfiglicfaster  ToUkommeB« 
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beit  im  Füllungs-  uod  Versendungsgeschäfte  gewonnen  wird.  Erst  dann 
dbthm  «B  «o  der  Zeit  Mio,  das  ganze  BnwoeaTersendnngs-Gbfdiiit  dar 
eifltelnea  DirceHoaeii  frei  sn  gebMk  Wie  wenig  aie  lieot  dabei  gewia- 
aea  würden,  liegt  ao  augenf&llig  auf  der  Haad^  dass  eine  Auseioandei^ 
Setzung  bierQber  gänzlich  unnöthig  erscheint.  —  Mögen  die  einzelnen 
Directionen  die  seitherigen  Fehler,  welche  nach  Masfigabe  ihresi  Gesch&f- 
te<?  und  nach  BcschafTenheit  ihrer  Mineralwässer  vom  Stantipuncto  der 
Wiasenschaft  und  dur  lechxiik  von  ihnen  begangen  wurden  und  werden 
iinae  Stadiam»  aad  ihree  Fleissee  ebeaeo  wOrdig  eredileaf  als  et  der 
Begiemng  danua  su  thna  ist,  den  Credit  der  lOaeralwisser  BOhnMWi 
niekt  mur  anfreeht  la  erhalten,  eondera  wo  nfigUeh  aa  erhöhen» 


K.  k.  Statllialterel  Srliss  roa  1%.  Sept.  I86I.  L  4»«7«. 

an  den  akademiechen  Senat  betreffend  die  Uebergabe  der 
Offeotliehen  Krankenanetalten  an  d  en  Laad eesuetfefanie; 

Das  h.  k.  k.  Staatsmtnisterium  hat  mit  Erlaas  Tom  9.  Scptembffir 
L  J.  Z.  5633  St.  M.  I.  die  UeKcrrrahe  der  Findel-,  Ocbär-  nnd  Irrenan- 
stalt, an  den  Landesausschuas  unter  den  nachfolgenden  ModaUt&ten  ge- 
nehmigt : 

1.  Werden  diese  Anetaltea  gegoi  dem  zn  übergeben  a^a,  daes  die 
gaoetslieban  Zwecke  and  Widaraagea  dereelbeD  aaCreoht  erhaltettt  die  Wer- 

auf  Bezi^  nehmenden  Statuten  oad  Direktiven,  so  lange  sie  nicht  im 
verfHSsnniTsmässigen  Wcaro  eine  Aenderung  erleiden,  daher  insbesondere 
auch  jene  rücksichtlich  der  inöglichon  forneit'n  Benützung  dieser  Ans>tal- 
ten  für  den  Uoterricht  beobachtet  und  die  den  betretenden  Fondeo  ob- 
liegenden Verpflichtungen  erfüllt  worden. 

2.  Die  kraenaang  der  Directorea  dieser  Anstalten  übet  Toradileg 
dea  Landeeaaseehnsffes,  daan  die  Eraenaang  der  aa  .deaselbeo  als  Pii- 
marier  fungirenden  Professoren  nach  Veraelunung  des  Landeaausschnsses 
wird  Sr.  Majesfilt  vorbehalten.  Die  Ernennnnir  der  klinischen  Assistenten 
bat  wie  bisher  von  dfn  tncdicinischen  ProfessorencoUegien  anKziigoben, 
wo  hingegen  die  Ober  Vorschlag:  dür  Direction  erfolgünde  Ernennung  des 
fkbrigen  Sanitäts»  und  Verwultungspersonals  an  den  Landesanaechasi 
gegea  dem  übergeht,  deas  bei  Erneanung  jener  Primarürate,  wetohe  nicht 
Professoren  sind,  aber  fQr  Unterrichtszwecke  in  Anspruch  genommen 
werden,  das  Einverndimen  mit  der  Stattbaherci  und  bei  der  Anstellung 
der  klinischen  Ilcitammcn  das  Bcnehmea  mit  dem  mediciaisoben  Profes- 
sorencollegiuni  zu  pflegen  sein  werde. 

8.  Den  gegenwärtigen,  bei  diesen  Aostaiten  angestellten  Beamten 
uad  Dienern,  sowie  jenen  der  betreffenden  Fonde  Überhaupt  bleibea  ihre 
erworbeaee  fieefate  gewahrt^  weshalb  der  Ifandeaaaaschaaa  dieaen  Bean-^ 
ten  und  Dienern  gegenüber  die  der  Staatarerwaltang  hiahar  obgelegene« 
Verpflichtungen  Übernimmt. 

4.  Wird  da«  Recht  der  wissenschaftlichen  und  sanitätspolizeilichen 
Ueberwachiing  durch  die  Statt haltcrei  beziehungsweiße  d*:u  Lundasuiedi- 
piaabratb,  dann  der  Beaufsichtigung  der  L'nterrichtszwecke  durch  die  Pro- 
feesoren-CoUegiea  vorbehalten. 

5.  Werdea  dem  Staate  alle  wie  immar  gearteten  Eigen thnmsrechte 
auf  Qabiade,  larentargegenatlada  ate>  gawalfft»  «ad  wird  dia  Anaglai* 
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chnng  dar&ber  der  weiteren  Detailverhandlang  Qberlassen.  Der  Zeitpunct 
dw  uator  dkMa  ModaliClIeD  ra  elleoloireiiden  Übergabe  waido  von  te 
Statthalterei  im  Einrernehmen  mit  dem  LandeAaasschusse  auf  den  I.  No» 
vember  1891,  als  der  Beginn  des  neuen  Verwaltungs- Jahres  bestimmt. 

Mit  demselben  Zeirpnncte  wird  anch"der  bis  jffzt  (\ov  weltlichen 
Stiftnngäjliauptcassa  Vürreciinete  Findel-,  Gebär-  UJid  Irrenlumsfon«!  von 
dieser  Cii^isa  an  die  L^adescasda  zur  weiteren  Gebahrung  uutur  der  Auf- 
»ieht  und  Leltong  das  Luideuiiasehiisses  fibtrgabea  wardeo«  Hiaraii 
wird  dar  akad«  Saaat  mit  dam  BatfOgan  in  dia  Kanotoiaa  gaaatfl^  daw 
nach  den  Toratahenden  Bestimmungen  der  Fortbcstand  der  gegenw&rtigea 
Verwaltung,  sowohl  in  Hinsicht  der  dabei  betheiü^fcn  Por?r»nlichtceiten 
und  ihrer  Ei'nflnsöuaUme,  als  auch  bezOglich  der  iIhIIw eisen  UenQtzung 
Iremder  LocaliUten  vor  der  liaud  ganz  unbeirrt  bleibt,  somit  die  an« 
mittalbaran  VarwaltungsgesahAfta  von  den  biaharigan  Otguum  mr  an  Hmi* 
dan  dnar  andara  ObwIialiMa  fortgeführt  wardaa  ioUan.  Dia  aar  Ett&ef 
tnimng  der  Uebergabe,  besiehiingiwaiaa  Cassascontrirung,  lavaBtaraliistri - 
mng  und  Lnr«alitSteiiboj?*^l)nng  nothwcndigen  "^'nrnrliritcn  werdan  IIBtar 
einem  darcb  die  betheiligten  InstitatSTerwaitungeo  eingeleitet. 


Erlass  des  FinanKminlsterinrns  Tom  4.  Jftoner  1892, 

wirksam  lOr  das  gauze  lieicb, 

in  Batraff  dar  Ersangn  ngs  art  und  das  Basitgas  dos 

y  i  ehsalzes. 

Li  Folga  AUariu  EntadiUaasang  vom  96.  DaoamVar  1S61  waMan 

in  Bi^ff  des  zur  Viehlaeka  baatimmten  Salzes  provisorisch  folgende  er* 
leicfaterndo  Bestimmungen  getroffen :  Das  zur  Viehlecke  ab^tiirnhende 
8alz  wird  kiniftig  durch  Beimengung  von  2  pCt.  Eisenoxyd  (Col  oihar, 
Caput  mortuum)  statt  des  bisher  verwendeten  gepulverten  Eozians,  nebst 
1  pCt.  Kohlasatanb  «un  mansobliebaa  GantuM  nnbranahbar  gamadit» 
and  das  ao  ancangCa  Viabaals,  sobald  dar  yorralh  das  biaharigan  Viah- 
aabas  erschdpft  sein  wird,  nicht  allaia  bai  dan  an  dessen  Vertrieb o  bis 
nun  br'^t Jinmten  Verächleisxn'uMlörlagen,  son'^erTi  nach  Bedarf  und  Begehr 
dieser  SaUp;attung  bei  alieu  Aorarial  Salzämtörn  in  Verschleiss  ge<^etzt 
werden.  Die  Verschleisspreise  für  diese  Salzgattaog  im  anverpackten 
Znalaiida  wardan  mit  AUerb.  Genebmigaug  fOr  dia  Siraeugungsniadarln* 
gao  bis  auf  Waitaraa,  wia  folgt  fastgaaalst:  in  Gnmndan,  Aiisc0a,  HallaiB| 
Hall  mii  1  fl.  CO  kr.,  in  Wieli<^zka  und  Boohnia  mit  1  ü,  12  kr ,  in  Ost- 
gfllizien  mit  1  fl.  36  kr.,  in  der  Marmaroa,  in  Siebenbürircn  mit  1  fl., 
in  Istrien  (Pirano)  mit  1  fl.  12  kr.  für  den  Wiener  Zentner,  in  Venedig 
mit  2  fl.  12  kr.  für  dcu  metrischen  Zentner.  Dieselben  haben  mit  dem 
20.  J&nncr  1861  in  Wirksamkeit  zu  treten,  und  sind  bei  aDaa  mit  daai 
yarlriaba  daa  TiabMlsaa  bardla  batnmtan  Aerarial-Salsiaiten,  bai  jlM 
Aerarial-Salsämtern,  bei  denen  dies  noch  nicht  der  Fall  ist,  mit  der 
Activirong  des  Viehsalzverschleissers  in  der  Art  in  Anwendung  zu  brin* 
gen,  dass  zu  obigen  Preisen  ledi2:1i<'h  die  wirkbVh<^n  Verfrachliingskosten 
von  den  Bezug ."^nie der! age?)  zu  den  \'etschlois^;iintern  hinzugerechnet  wer- 
den.  Für  die  etwa  mit  dorn  vorbezeicimeten  Activirungstermine  noch 
▼oriMmdaMB  Vonitha  an,  mit  Bnaian  araaagtan  Viahsabai  bnban  dia 
▼oratahand  fsalgasalatan  Bastirnmoiigan  ift  Anaabong  auf  die  Yaneblaisa- 
Yaraid.  Bd.  LUV.  •  2 
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pniM  ebtafiilla  la  gilten,  and  m  tnim  daher  mb  dam  gWdieii  ZmU 
pnneta  die  mit  Alierb.  Entscbliessung  vom  5.  SeptamlMr  1858  (Reichs- 
Gesetz- Blatt  Nr.  186)  genehmigten  Viehaalzpreiae  ausser  Kraft.  Der 
BezH»  des  Viehsalzes  aus  AerariÄlnieder!ap;pn,  sowie  desseo  weiterer  Ver- 
trkb  und  rücküichüich  der  llundol  nül  dtimtieibeo  im  laoorn  des  Eei- 
chca  unterliegt  keiner  Beäcbränkung. 


Krim  leg  k.  k.  FfauminlslftrlQBB  nm  Zh  SepteBlier  IMl, 

giltig  fQr  das  Verwaltung^gebiet  dar  FinanslaDdatdiraetioo  in  Temeavär, 
dano  fdr  SiebeobÖrgen«  Croatian  und  SlaTonian, 

betreffend  die  Ausataliung  scbri  (tlicher  Waare  n  orklA» 
rungeil  Stall  dar  SaDit&tBfadan  ftbar  dia  aat  dar  TQrkai 
ainlaogaada n«  bai  paatvardacbtloaan Zaitan,  derSaoitita* 
amtahandlnng  nicht  an te rliag  andaa  Waaran. 

Nach  der  am  SchluBse  des  §.  2  des  hohen  ErlaiiadS  vom  24.  Juni 
lt6B  (BaidM-Gaseta-Slatt  N.  118)  anihaltaaaa  Baatimmung  wiirda  für 
daa,  dar  SaaiiätMintshaQdlung  unterliegenden  Verkehr  mil  dar  TQrkai 

und  den  DonaufarstentbQoiern  geatattei,  dass  ausnahmsweise  fftr  Jana 
Waaren,  die  zni'  Einganrrsverzoll'.jn^  etkl;ut  ind  li*ii  cioein  hinziigefnj^tenj 
Zoilamte  an  der  Granze  der  voli:^iaiitii<»eri  Auitshandlung  untörzo;:jea 
werden,  um  unmittelbar  in  den  treiea  Verkehr  zu  Üben;elien,  die  bani- 
t&tafede  die  Stelle  der  aehriftlichen  VfaRranerktftning  verureten  kann.  In 
Folge  dieser  Bastimmnng  wurden  bisher  Santtätefadan  auch  Ober  aolcha 
aus  der  Türkei  einlagendo  Waaren  aufgeetallt,  wolcho  in  Folge  d  s  Ar« 
tikels  XXX  der  Doiiauscliiffahrtsacie  vom  7.  November  1857  (Reiclis- 
G*>set7:-F^lHtt  vom  Jnhro  1  b58  N.  1"^)  bei  pesiverdanlit losen  Zeiten  einer 
San^at^'aI])lshandlung  nicht  unterzogen  werden.  Da  hierdurch  die  zolU 
ftmticbe  Abfertigung  zum  Nachtheile  des  Handelsverkehres  verzösert  wird, 
ao  wurda  in  Einverattadnisea  mit  dam  Kriegtiainliienaai  and  mit  dam 
Uinisterinm  fQr  Handel  und  Volkswirthüchaft  batchloatan,  diasat  Varfah«- 
ren  mit  1.  November  1S61  abzustellen,  und  zu  verordnen,  dats  Qber 
Waaren,  w*?!oh(»  finor  Sanil&tsamtshandlung  nicht  !intf»rlie?en,  für  das 
Zollverfahren  nach  den  di'jsfjills  bestehenden  allgetneuien  Vorschriften 
mit  Ausnahme  jener  Fiklle,  wo  nach  §.  3  Et  la^ea  vom  21.  Juni  1853 
aina  mfiadlicba  Angabe  dar  Gattung  und  Manga  dar  Waaro  genagt, 
jeAr^dlnla  Erklärungen  auf  vorgedruoktem  Papiar,  welehae  bei  dan  Zoll* 
iBrtam  TorrAtbig  iat»  in  awaifaebar  Auelartiguiig  ttbarraioht  waidan« 


Erlass  der  k.  k.  SUttkallerei  rom  za.  Mfin  im  Z.  izm^ 

wonit  daa  Varfahraa  bai  Baafttsaag  naaar  Miaaral* 

qoallao  garagalt  wird. 

Neu  aufgeiuiidene  Mineralquelliin  ."ind,  gleichviel  von  wem  eie  i  nt-» 
deckt  werden  und  weisen  Eigenlhuni  »ie  siud,  stets  und  uuier  allen  V'cr* 
baltniasaa  Ton  dan  bairaffandaa  k.  k.  BebOrdan  an  begutaohtaii,  bavor 
sie  aU  solche  anerkannt  wardaa  köaoan.  £la  ist  daanaeb  arfordariiab, 
daia  dsr  Aii£So4ar'  ainar  TaroiaiatUQbaa  JlioaralqaaUa  dia  Anaaiga  «q 
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die  k.  k.  Behörden  erstattet,  diese  sich  uoter  Zuziehung  von  SachTOT' 
•tindigee  von  dw  BMeliafFaaheit  des  Wassert  fiberseugen,  d!e  efasmiMlke 
AnalTse  des  commissioneU  gsfUllCen  und  Yersie^elteii  Wassers  dareb  eioea 

trissenscbaftlich  und  praktisch  accreditirten  FachmeDn  beantragen,  die 
Fessung  der  Quelle  begutachten  und  nach  einem  alT^eitig  feststehenden 
und  für  Heilzw«^cke  entsprechenden  Befundo  den  Bericht  an  die  Statt» 
haiierei  unter  Vorlage  sämmilicher  Acten  orstHtten.  Erat  nach  der  £r- 
.  theilnog  der  auf  solehen  Vorgang  gegrOndeten  Bestätigung  der  Quelle  als 
eines  fAr  Heilswedie  ^  Tenrendbaren  Bliaeralwassers  doreh  die  StatthiU- 
terei,  kann  ond  darf  dieeelbe  empfoUen  and  sutn  Curgebranobe  Terweo* 
del  irerdeo.  . 

K.  i.  SUtüiallttrd-Siltss  tob  3.  AIän  im, 

an  das  k*  k.  medieinische  Professoren-Collegiani, 

betreffend  die  Zuweisung  aller  gerichtlichen  und  pol.i« 
sei  Heh-ebemisehefl  Untersuebnngen  in  gnns  BöhmeB  an 
den  Professor  der  pathologischen  Chemie  in  Prag. 

Uin  bei  vorkommenden  Vergiflungsfällen  eine  grössere  Sicherheit 
hl  der  Attsuiittehtng  des  fraglichen  Giftes  und  eine  dem  Stande  der  Wis- 
senschaft möglichst  entsprechende  Untersuehnng  zu  erreichen,  wurde  von 
der  k.  k.  Slatihaherei  höheren  O'ts  neuenlings  der«  Antrag  utn  Zuwei- 
sung filier  gericlilllclicn  und  polizeilich-chemischen  Untersuchungen  in 
gwnz  Holimen  an  döü  Professor  der  pathologischen  Chemie  in  Prag  mit 
dem  ßeisutze  gestellt,  dusfi  derselbe  nU  Goriehtschemiker  in  Eid  und 
Pflicht  SU  nehmen  ond  ihm  ein  jährliches  Paoschale  fQr  seine  Arbeity 
die  dabei  verwendeten  Gref&sse  nad  chemischen  Stoffe  aussnsetzen  wäre. 

Zu  Folge  h.  Ju->ti/.mini>teriumi  vom  3  Febriiar  1862  Z.  979  wurde 
im  Einvernehmen  dün  h.  k.  k.  Staatsrainisferiuras  das  k.  k.  Oberlandes- 
gericht in  Pr.'ig  beHiiftrngt.  die  unterstehenden  Gericlite  aufztiforden,  so- 
weii  dies  mit  deui  Itiiere^se  der  Strafprocedur  vereinbar  ist,  den  genann- 
ten Professor  sn  Chornischen  Analjrsea  sa  verwenden.  —  ^  Hierbei  Ter* 
stsht  es  sich  von  selbst,  dass  dadurch  den  Gerichtsbehörden  kein  Zwang 
in  der  ihnen  nach  der  Strafprocessordnung  sustehenden  Wahl  der  Sach- 
verständigen auferU  et  werde,  und  dass  auch  die  Bcsiimmun^en  der  §f  75 
ond  91  St.  P.  0.,  DHch  welchen  die  Beiziehunj;  zweier  Sachverstfindigen 
die  Regel  bildet  uud  bei  Vergiftungen  insbesondere  auch  die  Be^te  hung 
sweier  Chemiker  angeordnet  ist,  unberührt  bleiben. 

6.  Im  StudieDwesen. 

Erlass  des  k.  k.  Siaatsmlnislerlnois  ?uui  ZZ.  April  1863  Z.  4163» 

an  die  k.  k.  Professoren-CoUcgien, 

wonach  künftig  jene  H.  Feldärzte^  welche  sich  als  Pri* 
vatd  ocenten  babilitiren  wollen,  sichmit  der  Bewilli- 
gung des  k.  k.  Kriegs ministerittms  anssn  weisen  haha o. 

Ueber  Ansuchen  den  k  k.  Kriegsministeriums  ist  künftig  darüber 
SO  vaehen,  dass  ksiaem  acttven  Peldarsfe  die  Erlanboist  ertheiU  werde» 
•feb  an  iifend  einer  fhUnmlMi  als  Piivatdecsoi  sa  babilitiren,  wm 
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sieb  derselbe  nicht  vorher  mit  der  vom  Kriegsminixierium  hiezu  eioge- 
holt«!!  Bewilligung  anamlMl^  mü  nur '  dies«  sa  banrtheilaii  Termag, 
ob  die  Besorgung  enier  Doeentor  mit  des  Verhiltaisseo  mid  Pllielitm 

des  Betreffenden   ohne  Beeintrichtigang  des   A.  h.  Dienstes  wettinlmit* 

lieh  soi  oder  nicht.  Hievon  wird  das  k.  k.  Profesaoren-Collegium  tnr 
genauesten  NHchacbtung  verständigt,  und  angewiesen,  stets  auch  die  vor- 
liiufige  Beibringung  der  gedachten  Bewilligung  in  dem  beseichnetea  Falle 
anzudringen. 


ErlAss  des  akademisclioD  Senates  vom  ^ü.  Mai  186^ 

an  das  k.  k.  Professonn-CoUegiam, 

betreffend  die  Wahrung  des  Amtsgeheimnisses  rftck* 
sichtieh  der  Berathangen  un  d  Beschldsse  des  k.  k,  Pro- 
fessoren'Coilegiams« 

Aus  Anlass  eioes  speciellen  Falles,  wo  «in  PriTatdoeeotooTsrtittsr 
die  Wahrung  des  Amtsgeheimnisses  rQcksiehtUoh  der  Bemthangen  und 

Bescliln^iäe  des  k.  k.  Professoreo-Coltegiunia  ausser  Acht  gelassen  hat, 
wnrde  mit  h.  Staatsministerial-Erlasse  v.  30.  April  d.  J.  Z.  4053  C.  ü. 
Folgendes  entsrliieden  :  ^Es  ist  allerdings  richligr,  dass  einfache  Privat- 
docentcn  in  I^'^rntr  auf  die  Wahrnng  des  Aintsgtibeinmisses  nicht  die- 
jenige VerpÜicliiun^  babeu,  welche  bceidelea  Stuattibeainten  obliegt,  was 
sehoii  daram  nicht  nothwendig  ist,  weil  Privatdoeenten  sur  Tbeibiahme 
an  den  Cooferensen  dos  Professdren-CoiregiQms  vermOge  ihrer  Stellnng 
weder  berechtigt,'  noch  verpfllebtei  sind.  Anders  verh&It  es  sich  mit 
den  Vertretern  der  Privatdocentcn,  welchen  der  Zutritt  zu  den  fiitznnfren 
dca  Professoren-Collegiums  eingeräumt  ist,  nnd  welche  daher  mit  dieser 
Berechtigung  in  Bezug  auf  die  Geheimhaltung  der  Veihandlungen  selbst- 
verständlich dieselbe  Verpflichtung  übernehmen,  welche  jedes  Mitglied 
des  Collegiums  au  beachten  hat.  Jeder  solche  Vertreter  knnn  nOtbi- 
genfalls  Ton  dem  Professoren-Collcginm  dasn  verhalten  werden,  die  strenge 
B  iobadiiong  des  Amtsgoheinmisses  eidlich  zu  geloben.  Im  Falle  der 
Weigenini?  de?3clben,  dieses  Gclöbni??  zu  leisten,  ist  die  Wahl  eines  aü» 
dem  Vertreters  der  Frivatdocenten  ohne  Vertag  einzaleiten,^ 
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OnivmiUUs-  uiid  FaealUis-Naciihchieu. 
AkadMDiseiier  Senat  der  frager  Uuirersilät  im  Jabre  1803. 

Rector  (ftus  der  int-  licinischen  Facultät):  Herr  Prof.  Löse  hn  er. 
Prorector  (aus  der  tiieuiogtächeu  Fttcoltät)«  Herr  Prot.  Smutek. 


Ftc  jnr. 
F«e,  th«oi 
Fac«  med. 
Fac.  phiL 


D«e«ii« 

der 

Docforen-Collegien 


Deeftn  e 


Prodftcan  e 


der  Professoreo-CoUegien 


Die  HH.  Doctoren : 
Job*B.  ▼.  Xiimbeekt 
Pratis  Plftüsart 
Joaei  Krftft, 
Prof.  Wilh.  Matska. 


Die  Herren  Proiessoren: 
Frans  Ed.  T n  n a»    |Joh.  C hinpfi» 
Galiriel  Güntner, 
Vinc.  Bochdaie  k» 
Joh«  Hainr»  Ii5we. 


VincN  a  hl  o  w  •  k  7, 
Wenzel  Treitz, 
Victor  Piarr«. 


ZuiammenieUung  des  Lehrkörpers  und  üebersicht  der  Vorlernngm  an 
<2er  mid,  faeuUM  im  WinUrumstUr  IH6 2-^63. 

Ordenllichc  Professorm  (nach  dem  Seninm):  Dia  Herren  DD.  Par- 
kynS:  Physiologie  des  vegetativen  Lebens  des  Menschen;  Hi^tolugf«, 
deutsch  und  bßhmlsolj;  Fistologie  livota  rostn^ho  öfovöffho.  —  K.  k.  Rnth 
Popel:  Tht'ort'f  isc^l-p^ilkti^(•ller  Unterricht  in  d^r  gerichtlichen  Medicio  ; 
fiber  den  öffentlichen  Sanitätsdienst  (publ.);  RettungAverfahren  beim  Schein* 
tode«  ^  J  ak  sc  h:  Specielle  Pathologie  und  Thernpio  und  medicinische 
Klinik ;  medicinisclie  Catniatik  (publ.)  —  Bochdalek:  Etnteif nng  in  die 
deeeriptiTe  Anatomie,  dann  Knodien-»  Binder*,  IfnafceU  und  Einf ewetda* 
lehre  nebst  mikro.xkopincben  Uebungen;  anatomisciie  Secirdbongen  (19 
Stunden  wöchentlich);  topographische  Anatomie.  —  Tre  its*  »ystemati* 
sehe  Vorträge  über  pathologische  Anntomio;  praktische  üehungen  in  pft* 
thologischen  Sectionen.  —  Seidel:  P!i:irinako;;nof>i)*  f'ir  Medicinor;  »iber 
die  verschiedenen  Methoden  der  Heilkuo^t;  Pharmakognosie  für  Pharma- 
MiM.  Bd.  LUV.  1 
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oenteBt  —  Hallft't  Bpecidld  Pathologie  nod  TherApio ;  tBodioinieelie  Klinik. 

—  Streng:  Unterriebt  für  Hebammen;  2  Curse  (publ.)  —  Seyfortt 
Tbeoretiscb  praktische  Geburtshilfe  and  geburtshilflieb«  Klinik ;  gynaok«»* 
logische  Klinik.  —  Strupi:  Ueber  die  gewöhnlichsten  sporadiechen  Krank- 
heiten der  Haust ijiere  nebst  einer  kurzen  Kinieitung  aus  der  Naturge- 
schichtet  Zootomie,  Zoophysiologie  und  Arzneimittellehre  (Tjnent;:cltli(Ä). 
Thierärztliebe  Propaedentik  als  Einleitung  zur  Seuchenlehre  uud  V  eterin&r» 
polisei  (pobl.)  ^Hatiior  B.  Artba:  Theoreti0oii-pr«ktiach«r  üntarriebt 
!d  der  Äagenheilkvnde  und  AngeDklinik ;  Uebnag  der  Aogenoperfttiooen 
aa  der  Leieba  (publ.)<  —  Blaiina:  Specielle  Pathologie  and  Therapie 
chirurgischer  KrankbeitsformeD  nnd  Klinik.—  Waller:  AUgmeine  Pa- 
thologie und  Tbernpie. 

AussCTordcniiichc  Fro/essorm :  Die  ricrr(  n  DD  Nossel; —  Quadrat: 
Porodnietvi,  oiidöleni  fisiologiikö  s  ohledein  nu  klmickä  studia  a  soudni 
i^kufstvi.  —  Löse hn er:  Vorlesungen  über  Kinderkrankheiten,  mit  klini" 
•eben  Demonetratlonen  (naentgeltlicb).  —  Öejka;—  L er ch :  gerichtliche 
and  poIiMiliehe  Chemie  ▼erhnnden  mit  praktiaeben  Uebangen;  praktieeber 
ünterricbt  in  der  Chemie.  —  Pils:  OphthalmoBkopischer  Carena.  — 
Maschka:  Geriehtlieb-medieiniaehes  Caaaiaticam  Terbandea  mit  der 
Lehre  fiber  Verletzungen. 

f*ritwfdocenten:  Die  Herren  DD.  Böhm;  —  Spott:  Gymnastik  nnd 
deren  Anwetidnng  bei  Krnnkheiten  ;  tölocviku  upotf  b  nf  v  rozlifin/ch  ne- 
mocech.  —  Altschul:  Homöopathische  Arzneimittel!  hre  mit  Demonstra- 
*  tiont>ui  Theorie  der  Homöopathie« —  Köstl  Irren hausdirector:  Psychiatrie. 

—  Ritter  Bitteraiiai  n:  Medidaieche  Poljkliaik  mit  Yortrigea 
über  die  D/akraeien  dee  kindlichen  Alters ;  physikalieche.  Krankeaaater» 
enchnng  bei  Kinderc  — Fetter s:  Theoretisch* praktische  Vorträge  über 
Aascultati<m  und  Percussion;  Diagnostik  der  Brustkrankheiten;  die  Lehre, 
vom  Auswurf.  —  Gregcr:  niedicinische  Physik;  l^kafäk/ ailozpyt.  — 
Eiselt:  Specialni  pathologie  a  therapie ;  über  epidemischo  Krankheiten 
(publ.)-  —  Nendörfer  i\cg.*Arzt,  Speciello  Chirurgie  mit  klinischen  De- 
monstrationen; Ober  Kriegschirnrgie;  Pathologie  und  Therapie  der  mäun- 
liehen  Harn-  und  Geschlechtsorgane. —  R.  v.  Vftter:  Physikalische  Be- 
bstidlvng  der  Maekel*  and  Nervenkrankheiten  mit  Erlaaterungen  am 
Krankenbette.  —  Herrmann:  Ortbopaedie  TerbandeB  mit  piaktieciieB 
Uebongen  im  Bandagiren.  —  Steiner;  das  Kinder* Krankenezamen  var> 
banden  mit  praktischen  Uebangen. 

NaturMtiorisc/te  und  gerichtlich  -  medicinische  Vorlesungen  an  der  ph^ 

loinphüchtfi  und  juridUchm  FacuUäL 

pie  Herren  Professoren :  Kosteletsk^:  Medidaisdi'pharmaaasti- 
scbe  Botanik;  praktische  Uehnngen  in  der  Botanik.  —  Bochleder:  Uli* 
organische  Chemie;  Mioeralcbemie  (pobl);  qualitative  nud  qnnntitatiTa 

Analyse.  —  R  o  u  s  s  :  Mineralogie  ;  praktisch-mineralogische  Uebangen. 

—  Stein:  Allgemeine  Zoologie;  praktisch-zoologische  Uebnngon;  Nntiir- 
geschichte  der  Vögel  (publ.)  —  A.  o.  Prof.  Dr.  QUntner:  (iericbüicbe 
Medicin}  medicinische  Polizei  für  Juristen. 
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PersoitlfeB. 

EniciBiuigeB  and  AuidcluiugeB. 

HU  atlwb.  EntteblieseuBg  Toin  4»  Joai  ward«  d«m  Rtgioimgmtii« 
und  Professor  dcrpatbol.  Anatömi«  Dr.  Karl  BokitaBakyiB  Dwerliditr 
AnerkeoDlliif  seiner  vieKaltigen,  Tielj&hrigeD,aQ8g«ieicbne1en  nnd  taltentn 

Verdienste  om  die  Wi^senscliaft  und  Unterricht  an  der  Wiener  Hocbschnle 
der  ITorrathstltel  und  Charakter  mit  Nachsicht  der  Taxen  verliehen. 
gleich  wurde  demselben  eine  Gehfiltsznlage  von  1000  Gnlden  bewilHgt.  — 
Mit  a.h.  EntSchliessung  vom  21.  Juli  wurde  ebenfalls  d.m  Prof.  Hyrtl  in 
Anerkennung  seiner  Verdienste  auf  dem  Gebiete  der  Anatomie  der  Xitel 
und  Charakter  eines  Hofrntbes  mit  Neebtiflbt  der  Taxen  TerUehea»  —  Dar 
Praesident  derk,  Leopoldinfsehen  Akademie  Prof.  Dr.  Kieaar  in  Jena  er- 
hielt bei  Gelegenbeit  aeinea  fiC^lbrigen  Doetor*JttbilIiiiBa  in  Anarkanminf 
lainer  Verdienste  um  die  Wissenschaft  den  k.  k.  Leopoldorden. 

Dr.  Theodor  Margo,  Prof.  d.  Physiologie  in  Klansenbnrg  ist  snm 
Prof.  der  Zoologie  und  nomprtrativen  Anatomie,  nnd  Dr.  Karl  Thann  znm 
Prof.  d.  Chemie  in  Pest  ernannt  werden.  —  Die  Lehrkanzel  der  Thier- 
heilknnde  an  der  ChirurgcnscbuU  Klausenbnrg  wurde  dem  Magister 
der  Chirurgie  und  Thierbeilkunde  Job.  M  i  n  a  Terliebea. 

Dr*  Coeleatin  Opita  wnrde  tum  ProTindal  der  barmbanigtii  Brtt* 
der  in  Nieder^OesCerreieb  gewiblt 

Docent  Dr.  H  orn  e  r  wurde  som  m»  o»  Pki>f.  mid  Diraelor  dar  KUaik 
flir  Angesbailkiuida  in  Zfirieb  ernannt* 


Todesfälle. 

Amt.  BfSrs  in  Klhiigsberg:  Dr.  A*  W.  H.  Talaig«  Prof.  der 
Cbimrgie. 

Am  11.  April  in  Pesth:  Dr.  Sigmund  Schar dan,  k.  Ib  Batb  nnd 
«Berit.  Prof.  der  Physiologie,  68  Jahre  alt. 

Am  24.  Marz  in  M^'^-ri:  Dr.  .7.  R.  von  Verin  p;  ,  Militärarzt,  dOTCb 
sein  jiruknaclies  und  pchrülsteilerischea  Wirken  aligemein  geachtet. 

Am  18.  April  in  Stockholm:  Dr.  A.  A.  Uetzias,  Prof.  der  Ana* 
tofliia  und  Physiologie. 

Am  1.  Mai  in  Utreebt:  Prof.  Sehroadar  vaa  der  Kolkt  «o  dnam 
ebrooiseben  Unterleibeleiden,  65  Jabra  alt 

Am  9.  Mai  in  Cairo:  Dr«  B  i  1  h  a  r  Pro^.  d.  Anatomie  der  allgemein 
bekannte  nnd  beliebte  Arzt  und  Naturforscher,  an  einem  gastriscb-tjph&sen 
Fieber,  welche.«?  nnf  d*>m  Schiffe  der  Fxppdition  de?  Herzoge  von  Coburg- 
Gotha  ,  die  er  mitmachtet  während  der  Ueberiahrt  von  Mesaana  nacb 
Suez  ausgebrochen  war. 

Am  11.  Mai  in  Breslau  i  Geh.  Medicioalratb  IJr.  Üenedikt,  Prof* 
dar  Chimrgiei  im  77  Jabra* 
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Am  13.  Mai  in  Kopenhagen :  J.  P.  I  b  8  e  n,  ftot  d«r  Anatomi«  «ad 
CutOB  de«  anatomischen  Museums,  61  Jahre  alt 

Am  12.  Juni  in  Wien:  Dr.  Job.  Knolz,  k.  k.  BegierongmUi  und 

emerit.  Landefiprotomedicus  von  Niederösterreich. 

In  PariB :  T  e  s  s  i  e  ri  Arzt  am  IlOpitai  des  enfanto. 


Einladung 

SU  Besiflhe  der  17.  Tenanidoiig  dmdider  Nilirfersoler  ui  Aent« 
ii  CiiliM  (Mlmei)  tob  18»  Ui  U.  SeptMiNr  181t. 

Die  im  September  1861  in  Speyer  vereinigten  deotaoben  Naturforscher 
nnd  Aerzte  Imben  für  das  Jahr  180?  die  Curstadt  Carlsbad  als  den  Ort 
ihrer  Versammlung  bestimmt.  Die  zur  Leitung  derselben  gewShlten  Ge- 
echäfteführer  geben  sich  nun  die  Ehre,  auf  diesem  Wege  alle  Naturforscher, 
Aerzte  und  Nalurireunde  des  groäiieu  Deutschlands  zur  Theilnahme  und 
Hitwirkang  eiaiolftd«!  ood  «m  «M  Mblreiehen  fiesoch  sa  bitton. 

Niohtdenlsehe  NaliirforMlier  und  A«rat«  werdtti  «ehr  willkomiiiMi« 
Gilt»  ttith  Wflon  raob  Carlsbad  keine  wissenschaftlidien  SammliingMi 
inCEOweisen  bat»  m  bkrtM  doch  dem  Naturforscher  und  Arzte  der  Clirort 
und  seine  Umgebung,  sowie  die  Curorte  Teplifz,  Marienbad  und  Frnnzens- 
bad,  welche  bei  der  Her-  oder  Kückreise  oder  von  hier  aus  be.=ucbt  wer- 
den kimnen,  80  viele  Naturschönhciton  und  wisisenscbafilich  I  uton -s.iütes» 
so  viel  6tod  zu  Besprechungen  und  Erürterungeu,  um  die  kurze  Zeit  der 
Versammlung  en^llen  wa  kSiui«D. 

Die  HMiabeeitier  in  Cmrlsbed,  hocb  erfrent,  dass  diese  Stadl  als  Ver* 
sammlongsort  gewlhlt  wurde,  erklftren  dareh  den  mitontersdiriebeBeii 
Bfirgermetster  ihre  Bereitwilligkeit,  allen  Herren  Natarfors ehern  und  Aers« 
ten  für  die  Zeit  der  Versammlung  die  Wohnungen  anentgeltlich  zu  über- 
lassen :  diese  können  entweder  vorher  mit  genauer  Angabe  der  Zahl  der 
gewünschten  Zimmer  und  Betten  brieflich  durch  die  Geschäft.>?lulirer  be- 
stellt werden,  oder  die  Ilerren  erhalten  die  Quartiersanweisnog  unmittelbar 
nach  der  Ankunft  in  Carlsbad  gleichzeitig  mit  der  Aufuahmskarte  in  der 
Anmeldungskanilei  {jm  k*  k.  M Uitftr^Badhause,  wo  anoh  die  8eetöona>Sit- 
nag en  stattfinden  werden),  welche  am  16.  September  eröÜoet  wird« 

C  a  r  i  s  b  a  d  ,  im  J  uli  lö63. 

Die  Gescbäfisiuhreri 

FkiQlessor  Dr.  Ldeehner.  Dr.  Ritter  v.  it ocli%argag> 
JDer  Bürgermeister:  Sm  MaoUU 
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'  UilCiS  MS  der  norwegisdieD  udsAwedMieiiiMMUeiiiiseiieiiUtoratir 

der  Jahre  1861. 

(Scbluss  vom  74.  Baode.) 

Besproobeo  tob  Dr.  Anger  in  Kerlsbad. 

Förbandlingar  vid  svcnska  iäkarc  "Allskapets  sumankomsier  lÖtiO.  8*' 363  S.  Slock- 
liolm  1861.   F.  A.  Norstedl  und  Söoer. 

Obwohl  die  Verfaandloogen  der  schwedischen  Intliohen  Oesellschall 
banplsichlieh  den  Standpnnot  der  praktiaehen  Hedicin  einhalten,  an  gibt 
es  doch  kaum  einen  Zweig  des  Irsttichen  Wissens,  der  dabei  leer  ans- 
«  ginge.  Neben  den  Ergebnissen  der  verschiedenen  Kliniken  nnd  öffent- 
lichen Anstalten  nnd  neben  den  Erlebnissen  des  prifaten  Wirkungskreises 
der  Mitglieder  werden  mit  grosser  Sorgfalt  die  hervorragenden  Ersehe!« 
nnngen  der  verschiedenen  eoroplIsQiien  Uteratoren  in  aüsfBbrIichea  Rc 
feralen  angezeigt  nnd  gewürdigt,  die  sanitären  VerfalHnlsse  der  Haupt« 
Stadt  ond  des  Landes  berichtet;  hygienische  Massregeln  vorgeschlagen 
und  den  Behörden  zur  Durchführung  empfohlen ,  statistische  Angaben 
aller  Art,  nameniiuti  über  ^tuF  ^orbilit&t,  Mortalit&t  u.  s.  w.  gefördert 
—  kurz  in  den  änge^ebuneii  Verhaniiiungcn  spiei^elt  sich  nicht  nur  das 
praklische,  sondern  auch  das  wissenschaftliche  Leben  und  Streben  des 
ganzen  Ärztlichen  Standes  in  Schweden  so  lebhaft  ab,  dass  bei  dem 
grossen,  dadurch  geweckten  Interesse  ein*-  Answalil  ^anz  eigenthömlichen 
Schwierigkeiten  unterüt^ui  — Indem  wir  Anderes  den  betreffenden  Fach- 
leitschnfien  libtrlnssen,  wollen  wir  einiges,  die  praktische  Hoilkunde 
Betreffendes  hier  anführen.  Dr.  Levertin  berichtet  einen  im  Leben 
diagnosticirten  und  durch  die  Leichenschau  nacbgewie<«pnen  ,  mehr  als 
haselnussgrossen  ReirolaryngealabscesSy  der  trotz  der  angewendeten  Tra- 
clieolomie  lödtlich  endete,  wobei  leider  wegen  nicht  gestatteter  vollkom- 
mener Obdoolion  die  Todesorsacbe  nicht  ermittelt  werden  konnte. —  Prof. 
Aofc  Bd.  LXZY.  1 
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Malmflten  «nfthll  einan  Fall  von  Morbus  BrigAiU  mit  hochgradiger 
AmblsopUy  der  dadarcb  ao  ialaretsa  bedeaCend  gewinnt,  dasa  Proaactor 
GyllenakÖld  daa  Sehorgan  einer  genaoen  Untoraocbong  onterwarf, 
wobei  aich,  obwohl  die  Uoteraachang  miltelat  daa  Aogenapiegela  ein 
negativea  Baaallat  ergeben  hatte,  folgendea  heraosalellta: 

Keine  Amyloidenlartong  der  CborioidM  oder  Relina,  kein  Extravasal  oder 
Euadal,  keioe  Verfellung,  kein  Gedern,  sondern  um  den  Nerv,  optirus  beider 
Augen  fand  sich  zwischen  diesem  ond  der  umkleidenden  Sklerotica  eine  graue 
gel^earlige  Masse,  die  det»  Sehnerven  bi-.  tu  seinem  Kinlritl  ins  Auge  umgab.  Em 
Querschnitt  durch  den  in  (Jifümsaure  erliarieltjn  und  baibgetrocknelei)  Sehnerven 
zeigte,  dass  jene  Maiüe  au*  grossen,  isligen,  dicbotomiscil  getbeiheD,  ttdlereioail- 
der  zuMminenbingeDdao  Ballien  bettend,  die  fibenll  btrvorliamea  an»  dem  SCroma 
des  Biodegewcbea,  worin  die  NervenrObrchen  eingebettel  lagen,  und  den  aioo 
Viertallinie  breiten  Raum  zwischen  dem  Nerven  und  seiner  Scheide  aberail  aua- 
fdlllao;  zwischen  den  Balken  fand  sich  eine  amorphe,  körnige  Masse,  abfr  ntre^nds 
Fell;  weder  Capillärgefässe  nurh  HindgeweUiliörper.  Jene  Balk-ii  ;^licheo  am 
nipisfen  den  rrrossen,  croben,  vrmmlblicl»  elastischen  Elementen,  wie  man  sie  am 
guerschnin  btark  entwickeUcr  i'accbioniscber  Graiiulalionen  der  Arachooidea  in 
grosser  Menge  findet. 

Das  Ganze  stellt  demnach  eine  Wucherung  der  Bindcsubslanz  den 
Sehnerven  (Cirrhose)  dar.  In  einem  ähnlichen  amaurotischen  Auf?o 
batto  Or.  Key  die  (lan^lien/ellLii  ler  Retin  i  aniiesciiNVollon,  einige  stark 
körnig,  andere  aufgeschwoiien  von  einer  Jioiuojjenen ,  etwas  opaken 
Masse  p;efunden,  welch'  lelztore  zwar  nicht  auf  JoU  reüj^trle  ,  aber  den 
noch  am  meisten  dem  Amyloid  ähnelte  ,  wie  man  es  in  den  üefassen 
findet ;  ausserdem  waren  die  Körner  der  heiden  Slrala  granulosa  bedeu- 
lond  vergrössert.  — Derselbe  Beobachter  (Key)  entdeckte  be»  dtr  Lnter 
avohuig  dar  inneren  Lage  der  Nierenkapeeln  ,  daas  diese  zum  ^ro^steiv 
Tbeile  aoa  organischen  Moakelfaden  beatebe  und  diese  sich  darch  Kern- 
tbeilung  entwickeln.  Ferner  ^ibt  er  als  Vorltaier  einer  vollständigen 
Arbeit  über  den  Bau  der  Nieren  die  Resultate  eingehender  Studien  Qber 
die  Neobildung  der  EpUheUeo,  und  Beobachtungen  über  die  patbolugpaoh- 
anatoniiaoben  Veränderungen,  welche  die  Nieren  in  Folge  des  sogenann- 
tan  Morboa  Brighttt  nach  Waobselfieber  erleiden.  Naob  einem  biatori- 
acbao  Bfickbliofc  aof  die  gania  ZeUaoÜieoria  baaprkht  ar  dia  BUinmg 
Kfsbi'i  Bit»'  mä  TaäerkiU^Um  üu8  BinäegewMkSrpmUB  and 
findet,  data  daa  aoganannta  typbdaa  Euudal  in  Darincanala  von  Kamen 
und  Zeilen  mit  nnbedeotender  Inlaroallalanobatani,  gabildat  «n{  prieii- 
atinndan  Bindgawabakdrperoben  dorob  Tbailwig  von  Kamen  und  Zallan« 
baalahab  Dia  NenbUdong  dea  Epitbalioma  aobaiat  am  ratohlichatan  in 
den  MOilar*a€han  Kapaeln  vor  aiob  so  geben  \  auch  auf  dar  Obafflloiia 
der  Glomaroii  aobaini  eine  baatlndigo  Nenbildiing.  statt  in  finden.  Dia 
Glomerali  antballan  swiaohan  den  Sehlingen  eine  faina  Bindaanbatnng, 
dia  aiob  anf  der  Obarfiftoha  in  eine  loiaarft  dfinna  baltlaidanda  Lni« 


lortietal;  von  «piiultlfSmiigwi  oder  keralbDlicbon  Körpern  difi«g.Bind«- 
gew«bM  gebt  die  EntwidcelQng  der  CiutbelialMUeD  aue.  Die  Bngbt'sohe 
Niere  naob  Weobselfieber  ist  mehr  oder  weniger  geeohwellt  nnd  glelobt 
im  Aoetehen  der  Speoknlere.  Die  Anscbwellong  beruht  aof  einer  oft  biSobst 
bedenteoden  Terdlokong  der  Balheneobslans,  die  ein  eigentbUmliob  aobwaob 
dorobsobeinendea ,  gelbliche«,  wachaSbnItchee  nnd  elwaa  gMoaendea  Aoa- 
seben  bat.  Die  Pyramiden,  dagegen  beinahe  normal  naeb  Form  nnd  Aussehen, 
aeigea  nur  hie  und  da  gelbbleicbe  Streifen  in  der  Richtung  der  Ganile  und 
mehr  weniger  BlutQberfOllong.  Constant  findet  sich  Amyloidbildung  der  Ge* 
Aase  in  den  Glomerolia  und  der  Arteriae  rectae,  gewöhnlich  aoeb  der  Arteriae 
afferentes,  weniger  constant  and  erst  in  späteren  Stadien  der  Arteriae  in* 
terlobulares.  Ein  einziges  Mal  sah  K.  Amyluiilbildung  eines  Vas  eilerens. 
Das  inlcrstilielle  Gewebe  ist  j4,ewuhniich  bedeutend  fiyper trophirt  und 
inaii  iiiulcl  darin  entweder  ästige  Bindegewebskurper  in  bedeutender 
Menge  neugebildel,  zuweilen  in  mehreren  Lagen  zwischen  den  Gefässen 
und  den  Tonicae  propriac,  odoraucb^  wo  der  Process  schneller  vor  sich 
ging,  ireschlosseno.  runde,  ncogebildete  Zellen  und  Kerne.  Auch  die 
Grundmembran  läl  bedeutend  verdickt:  man  findet  dünne  8piniiclförmi<2;e 
Körper,  oft  in  mebreren  concentrischen  Lapen,  eingebettet  in  die  homo- 
gene glänzende  Grundsubstanz.  Auf  den  Innenflächen  der  Membranen 
findet  man  in  verschiedenen  Canaien  Zellen  in  allen  möglichen  Studien 
der  Entwickelung  oder  der  Degeneration  und  Abstossung.  Diese  Neubil- 
dung geschieht  ebenao  wie  im  physiologischen  Zustande:  Die  dem  Lu- 
men des  Canalos  am  n&ehalen  in  den  Grondmembranen  liegenden  fei- 
nen Zellen  oder  Bindegewebakdrper  schwellen  an;  ihre,  früher  von  der 
Membran  dicht  umschlossenen  Kerne  werden  mehr  und  mehr  vom  Zel- 
leniohalle  umgeben,  acbwellen  aelbst,  werden  rund  nnd  weniger  gl&nzend. 
Nachdem  die  Zellen  einen  gewissen  Grad  der  £nlwlclielong  erreicht  ha- 
ben, unterliegen  sie  einer  retrograden  Metamorphose,  die  xuerst  den  Kern 
ergreift,  der  anfangs  und  später  die  Zelle»  entweder  ein  bomogeneS|  gelb* 
Hoben  gllniendes  eiterftbniicbea  Aussehen  liekdmmt,  oder  auch  klarer 
nnd  klarer  und  BusaeraC  feinkörnig  wird.  In  beiden  Flllen  füllen  die 
abgesiossenen  degenerirlen  Zellen  die  CanSle  aus,  scbmelxen  bei  wachs- 
Ihnliober  TerSnderong  in  Cyllnder  zusammen,  haben  das  Ausseben  amy« 
loider  GefKsse^  ohne  jedoch  die  geringste  Amyloidreaeüon  zu  steigen. 
Zerfallan  die  Zellen  ki  einen  körnigen  Detritus,  so  entstehen  feinkörnige 
Cylinder  mit  mehr  oder  weniger  deutlidien  Resten  der  arsprfinglichen 
Zellen.  Die  Cylinder  scheinen  so  gut  wie  ausschliesslich  von  degenerirlen 
.  Zellen  gebildet  m  werden  und  wenn  etwas  coagulirtes  Fibrin  in  ihre 
ßildnnjr  eingeht,  so  kann  dessen  iNKn^e  nur  äusserst  unbedeutend  sein. 
Wahrend  eine  beständige  Rntwickeiung  und  Abstossung  der  innersten  Ele- 
mente der  Tuoioae  vor  sich  geht,  scheinen  auch  die  peripherischen  in 
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ein«r  beslindigeo  Neobildong  «lotoh  Tbellimg  begriffen*  ^ndeni  eine  Lege 
der  Grondmembran  naob  der  eodern  in  der  EpithelialbildaDg  aufgebt, 
erweitert  aicb  der  Canal  nicbl  bloss  meebaniscb,  sondern  dorob  eigenlB* 
ebes  Weohsela  bis  som  Doppelten  des  Dorohmessers  (0*104—0*  1€6  Mm). 
Verfettung  der  Zellen  spielt  nar  eioe  sebr  nntergeordnete  RoHe.  Bei  der 
grossen  Menge  der  antersuebten  Wecbselfiebemieren  wurde  nk  Atropbie 
beobacbtet  —  An  diesen  bSchsl  inteiessanten  Vortrag knapfle  Prof.  Mal  n- 
s  t  e  ri  einige  praktische  Bemerkungen  ,  wodarob  er  ancb  hliniflch  den 
nacA  Wechscißeber  eintretencUn  Morb.  Drighiii  von  anderen  Formen  on- 
terschied.  Die  l'rognose  isl  dabei  entschieden  besser.  Heilmittel  sind 
dabei  Chinin,  Eisen,  Diuretica  und  Bäder.  —  Die  Gesellschaft  der  schwe- 
dischen Aerzte  lint  im  verflossenen  Juhre  an  einheioaiscben  Mitgliedern 
herbe  Verluste  erlitten;  Hv  asser,  Kliniker  in  Upsala,  bkströmer« 
Generaldirector,  und  A  Retzius,  welch  letzlerer  an  DarmlShmung 
in  Folge  einer  durch  einen  fibrösen  ßlreng  bervorgebrecbten  Orebuog 
des  ileams  starb. 

Forhandlinger  i  del  N ors ke  in edic ins  k  e  S  e 1 6 k  a  b  i  1860.   Pag.  143. 
8^  1861.  Cbrisiiania  hos  Carl  C  Werner  &  Co. 

Ansser  den  fortlaufenden  MiUbeiiangen  interessanter  Voriille  ans 
dem  privaten  und  öffentlicben  Wirkungskreite  der  Mitglieder  der  norwe- 
gischen Sntticben  Gesellscbaft  Hebtet  diese  in  ibren  Verbandlnngco  ibr 
wissensobafilicbes  ond  praktisobes  Augenmerk  aoeb  auf  Gegensttode  wei- 
ter  ausgreifender  Natur.  So  ist  in  dem  vorliegenden  Bande  der  Ver- 
handlungen die  Üiscussion  über  die  Grundsätze,  nach  welchen  eine  utC' 
dicinische  Statistik  ,für  Xorwegen  zu  schoffen  sein  wird ,  Gegenstand 
mehrerer  Sitzungen.  Die  eigenlhümlichen  VerhaUnisse  des  Lan  ics,  die 
weite  Ausdehnung  desselben  bei  der  ausserhalb  der  wenigen  Städte  ge- 
ringen Dichtigkeit  der  Bevolkerunt»;,  die  nntrleichförmitre  Vertheilung  des 
SanilSlspersonales.  der  Mangel  einer  geordneten,  nicht  überall  durch  Aerzte 
durchzuführenden  Leichenschau  bieten  hier  für  die  Aufstellung  der  be- 
absichtigten Morbililats-  und  Mortalitätsslalistik  St :h'<;^  icrigkeiten  grös- 
serer Artf  als  in  andern  Lindern;  doch  ist  ben  der  höchst  aner- 
kennenswerlhen  Energie  einielner  Mitglieder  der  Gesellschaft  und  des, 
bebofs  der  Aufstellung  einer  geeigneten,  festen  Nomenclatur  der  To* 
desursachen,  niedergesetzten  Comitäs  an  der  gedeihlichen  Durchföbning 
des  einmal  begonnenen  Werkes  nacb  den  im  Braderreiche  Schweden  an« 
genommenen  GrondsStzen  niobt  so  xweifeln,  besonders  dann,  wenn  auch 
die  dabei  wesentlich  ans  hygienischen  Rflcksiohlen  belbeillgten  öffentli- 
cben Behörden  In  Mitwirkung  Ireted.  Mitglieder  des  genannten  Comitte 
sind:  Prof.  Conradi  und  die  Drn.  Steffens  and  tnnd.  —  Die 
betröbende  Beobaoblung,  dass  ni  Norwegen  eine  onterblltniasiDlsstge 
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grosso  Anzahl  Blinder  existire,   bestimmte  vor  zwei  Jahren  die  Gesell- 
schofl  znr  Aufklärung  über  die  wahrscheinlichen  Ursachen  jenes  Verhal- 
tens  ein  Comife  ans   den    Herren  Faye,  Sandberg  und  Kcyser 
niederzusetzen,  das  nun  mit  Zugrundelegung  der  von  40  Aerzten  einge- 
langten Angaben  Bericht  erstattet.    Jene  Angaben  bezogen  sieb  auf  823 
Blinde,  von  denen  46  in  Folge  von  Verletzung^  15  durch  Blattern,  27 
durch  Lepr«,  134  durch  Katarakt»,  77  durch  schwarzen  Staar  ond  45  durch 
Entzündung  orblindet  waren.    Keine  Ursache  der  Blindheit  war  angege- 
ben bei  479,  von  welchen  339  Qber,  ond  140  unter  50  Jahren  alt  waren; 
44  Individuen  aobtenen  blindgeboren  ond  12  einige  Tage  oaeh  der  Ge- 
bort erblindet  lo  aetn.   Die  vorgefandene  vergleichsweise  groiae  Ansabl 
von  Qiataralilen,  la  welcher  wahrtoheinlich  eine  noch  grossere  Zahlvon 
Bliniieii  not  Jenen  Orlen  ond  Dtotricten  (05),  von  welchen  keine  Eckll- 
rangen  vorliegen,  bioingerechnet  werden  mnss,  ist  höchst  aoffallend  und 
dOrfle  ihre  Ursache  nicht  sowohl  in  dem  Mangel  operalionskondiger 
Aenle,  als  vielleicht  in  anderweitigen  Verbiltnissen  liegen.   Zar  Aof** 
fcttning  der  Verhiltniase,  die  dem  Niohlgesohehen  der  Staaroperation  so 
Grunde  liegen  ond  snr  Aofstellong  von  VorscblSgen,  die  dafür  Abhilfe 
schaffen  sollen,  worden  oeoerliche  Sendschreiben  an  simmtlicbe  Aerste 
des  Landes  beschlossen.  —   Bei  Gelegenheit  einer  Oiscossion  Ober  die 
Behauptung,  das»  der  aÜgimeüia  KranUUUsckmkter  mehr  ond  mehr 
asthenisch  sich  erweise,  ffthrte  Conrad!  an,  dau  bis  zom  J.  1850 
an  der  mediciniscbeo  Ablhellong  des  Reicbsbospilales  massige  Blotentlee- 
rungen  (2  bis  3,  30  Unzen  im  Mittel)  die  gewöhnliche  Behandlung  der 
Lungeiienlzündung  ausmachten;  sp&ter  wurden  Blutentziehungen  nnr  aus- 
nahmsweise vorgenonwnen.    Von  dem  Jahre  1840  bis  1850  wurden  da- 
selbst 1U20  Lungenentzündungskranke  behandelt,  von  denen  151  starben, 
wahrend  in  dem  folgenden  Jahrzehond  1850 — 1860,  1040  i  alle  vüu  Lun* 
genentzQndung  vurkariien,  von  denen  152  tödllich  endeten.    Eine  VerlSn- 
gerun^  der  YollstiuKiigen  Reconvalescenz,  doch  keine  Verzögerung  ihres 
Einlnlt*.",  halConradi  ebenfalls  beobachtet. —  Die  von  Dr.  Richard- 
s  o     über  die  Coagulation  dts  filulrs  nnd  ihre  l'rsache  angestellten  und 
mit  der  Cooperschen    Prei^medailie   gekrönten    Versuche,   wornach  die 
Coagulation  durch  die  EnUveichung  des  Ammoniaks  herbeigeführt  werde, 
worden  von  Skjelderup  und  H.  Boeck  wiederholt,  wodurch  nach- 
gewiesen wurde,  dass  das  Resultat  der  Rieh  ardsoo'schen  Versuche 
anf  einem  Beobacbtungsfehler  beruhe,  indem  das  nachgewiesene  Ammoniak 
dner  andern  Qaelle  (dem  Wasser,  der  Luft  in  einem  Schlachtbauso  u. 
s.  w.)  als  dem  Blute  entstamme,  ond  dass  demnach  die  darauf  gegrän- 
dete  Theorie  der  Blutgerinnung  unhaltbar  erscheine.  —    Nach  dem 
Vorgänge  des  Dr,  Gr5n  leitete  Steffens  die  Aufmerksamkeit  der  Ge« 
aelliehait  auf  die  naeA  D^MeHüs  euflrämiden  wobei  sich 
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durch  Anführung  mehrerer  in  der  lelzlen  Zeit  von  Land,  Vogt, 
Mönch,  Voss  o.  A.  beobachleter  Fälle  herausslelltc,  dass  das  Auftre- 
ten (lieser  Krdnkheitsform,  ohniso  wie  in  Schweden,  ganz  neu  sei  oder 
wenigstens  jetzt  häutiger  werde. 

0*Rellly  t  0  n  the  plf^c  en(a  and  tite  (>  Ii  t*  tio  in  cn  a  connecieü  wilb 
Ihe  aniiiial  and  organic  nervuus  sysiein  gr.  8.46S.  New-York  1861. 
Hall  QagytOD  k  Co. 

Besprochen  von  Dr.  Brei»ky. 

üieso  Urosuhüre  ist  in  Bezu^;  auf  Form  un  j  Inhall  ein  literoi  äsches 
Curiosum.  Der  Titel  ist  eigentlich  nicht  passend,  indem  die  i'lacenla 
im  Text  eine  sehr  kleine  Holle  spielt ;  die  llauplsache  darin  ist  vielmehr 
eine  Reihe  rein  theoretischer  Spec  ulotioncn  und  Vermuthungen,  die  die 
verschiedensten  Erscheinungen  auf  ph^siulogischem  urnl  p  iüiologischem 
Gebiet  betrefTen,  und  die  üeziebnnLrcn  des  animnicn  utid  vegetativen  Ner- 
vensystems erläutern  sollen.  Anerkonni. m  Il;  AfusseruMgen  verschiedener 
amerikanischer  Aerzte  und  Journide  sind  auf  dem  l  inschlag  abgedruckt. 
Der  ganze  Text  ist  in  lauter  numerirlen  Absätzen  geschrieben,  deren  je- 
der mit  „dass''  (tbat)  beginnt,  ohne  dass  diese  Fügung  in  einem  gram- 
matikalischen Zusammenhange  mit  dem  Voraoageboadeo  slfiiide.  So  (iogt 
dio  Abhandlung  folgender  Massen  an  : 

i.U(n  zu  zeigen,  dasi^  die  organischen  Nerven,  welche  die  mQUerlicheo  Ute« 
rinarterien  umgebin,  in  \eri>induog  treten  mit  den  organischen  Nerven,  die  die  Aa. 
hypogastricae  des  Fuelus  umspinnen  und  auT  diese  Art  eine  Nervcovcrbindung  zwi* 
sehen  Mutter  ond  Kind  bevarhstel Ilgen,  wird  es  ootbwcndig,  die  Anatomie  der  Pt»* 
eanta  bh  stodimot  sowohl  in  ROcksicbt  aof  ihre  Analogia  bbU  andern  Organe«,  •!• 
anah  aof  die  verglaicfaaoda  Anatomie  dar  WirbeUoMo  in  fiauabong  «m  oisaai* 
sehen  Nervensystem:  1.  Dass  die  Placenta  einer  conglümerirlao  DrOta  glaicbC} 
%,  dass  sie  eine  sehr  grosse  Aehnlichkeit  mit  der  Leber  hat  etc.  etc." 

■Wir  wollen  nur,  soweit  die  Abhandlung  die  Flaceata  betrifTt,  be- 
merken, dass  Verf.  den  erwähnten  directen  Zusamnaenhang  zwischoD 
den  Gefässnerven  der  Muller  ood  der  Frucht  nirgends  nachweist,  dass 
seia  Uauplgruiid  für  diese  Aonabaie  darin  besteht,  dass  Schwangere  io 
Folge  TOD  Gemfithsaffecten  zuweilen  Kinder  gebiren,  die  spater  Idioten 
werden,  ond  dass  er  Über  die  GelBssanordnung  und  den  Rreislaof  in 
der  Piacenta  eine  sehr  unriohtige  VorsteUong  hat.  Zum  Beweise  ein 
paar  Proben : 

,6.  Dass  die  Uterimtlarierien  sieh  in  un£.ililige  Zwel^o  ihoilen  und  seMiett* 
lieh  in  Cf/piflaren  übergehen  etc."  ,7.  Dass  die  organischen  Nerven  der  mütterli- 
chen Ct^rinalartcrien  '>n  ihrpn  capillaren  EnJipran^cn,  Anschwellunpren  oJer  (Inntr- 
lien  \i)  (glands)  bilden,  utui  dass  die  organischen  Nerven  der  hypogaslrisch<  rj  Arte- 
rien gleichfalls  solche  kulbige  Eoiiigungen  besitzen."  «9.  Dass  ütc  An:>ciiwciiuageo 
dar  Nerveaeodeo  an  den  Copillareo  der  iiypogaslriscben  und  üterioarierian  mit  eio* 
ander  Io  Varbioduog  traten  und  communicireo  (iQOscuiate  and  freely  communieaie.)* 
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Diose  Proben  genöi^en  einem  Jedetit  der  sich  die  Mühe 'gegeben  hat, 
die  GefäfisverhSUnisse   der  P!ai  cnlü  n^^ch   dem   beiitiiien  Stand  der  Un- 
tersuchungen ins  Aug«  2U  fassen,  den  Buwers   m  iit  firn,  dass  hier  von 
keinen  neuen  anatomischen  Entdeckunc;en  ausgegangen  ist.    Die  l;!erin-  • 
arItTi(Mi,  welche  in  dte  Plnconla  eindrintj;cn,  ühorpehon  ^ar  nicht  in  Capilta' 
rien,  sondern  münden  direct  in  die  VenenräDine  zwischen  den  Zöllen  der 
Placenta  foelahs,  wie  z.  B.  die  herrlichen  InjectionsprSparate  Schroeder 
van  der  Kolk's  auf  das  ILUnte  zeigen.  Die  Capiilarschlingen  der  Zollen 
gehören  selbst  mit  dem  von  dem  berühmten  Utrechter  Anatomen  he- 
sehriebenen  Sassern  Geflsaaelx  dem  vollständig  abgeschlossenen  Gefass- 
gebiet  der  foelelen  Placenta  an,  und  es  ist  duroh  Kdlliker  o.  A.  lebr 
tweilelliaft  gemacht  worden,  ob  die  die  Zotten  nmgebenden  venAun 
Riome»  welche  Weber  als  riesige  Cspillarien  aufgefassl  hat  ,  flberhanpt 
selhetsllndige  Waadoagen  beaitxen.   Von  einer  Nervenverbindnng  zvri- 
seben  den  capillsreii  Anüagen  der  Uterinalarterien  und  den  ZoUeoca- 
pillai^  sn  tpreeben,  ist  daher- mehr  als  gewagt.  Schon  Simpson  hat 
nach  einer  Anmerfcong  des  VerU  die  Entgegnung  gemachl,  dass  es  keine 
Ner?eafassr  Im  TIabebtrang  gehe,  nnd  Verf.  konnte  diesem  Binwnrf  nor 
dadorch  begsgneo,  dais  er  anflihrt,  3mal  idiotische  Rinder  beobachtet 
im  haben,  nachdem  GemOthsaCGeote  die  Motfer.  wihrend  der  Schwangsr- 
aobaft  betroffen  hatten,  nnd  einen  vierten,  wo  nach  einer  'lihnliehen  psy- 
chiseben  Efaiwirknng  anf  die  Schwangere  das  Kind  im  3.  Honat  an 
Henklopfen  gelitten  bahn» 

Br«  Ciraliy  HewUl :  0  n  u  p  por  i  ing  t  h  e  riaae  u  ni practical 
coDsideratiODS  raapeetiog  tbecausesaad  pravantioaof  laoe- 
ralioo  of  tbe  perioaeum  doriog  labour.  70  S.  kl.  6.  Londea  186L 
J.  CburcbiU. 

Besprochea  von  ür.  B  r  e  is k  y. 

In  der  vorliegenden  Abhaniilung  legt  der  Verf.  seine  früher  in  meh- 
reren Artikeln  im   British  Med.  Journ.  ausgesprochenen  Ansichten  Ober 
die  Unterstützung    des  Dammes    wahrend  der   Geburt  dem  ärallichen 
Publicum  vor.    Eingangs  bespiichl  er  die  in  der  englischen  Literatur 
über  diese  Frage  niedergelegten  Anschauungen  britischer  Geburtshelfer, 
welche  u<U  Aosnabme  Dr.  L  e  i  s  h  m  ?)  n's,  der  die  neueste  Besprechung 
desselben  poblicirt  bat,  und  ly  1  o  r  Ö  m  i  th's,  aus  verschiedenere  ein- 
jindsff  snm  Tbeil  widersprechenden  Gründen  für  die  Unterstützung  des 
DenMcs  sind.  Auch  die  neueren  franzosischen  Schriftsteller  und  die  „chief 
gptman  aalborities'^  sind,  wie  Verf.  angibt,  für  die  Unterstützung  des  Dam- 
nst)  dm  Jndooh  üum  Ibtb  naher  sa  hegenden.    Was  den  Grad  der 
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angewendeten  Kraft  anbelangt,  so  kommt  Verf.  (S.  10)  zu  dem  Resultate, 
dass  extreme  Grade  des  Druckes,  das  Vorschreiten  des  Kopfes  allerdings 
verlangsamen  kdnneo,  wShrend  ein  massiger  Grad  entweder  durch  Erregung 
von  Reflexaction  des  Uterus  den  Durchgnng  des  Kopfes  beschleunigt« 
oder  Oberhaupt  gar  keinen  Einfluss  darauf  ausübt.  —  In  denn  Capitel  Aber 
den  Einfluss  der  üoterslAUung  des  Daminet  auf  den  Kindeskopf  bekämpft 
Verf.  deikBatb  von  Lee,  Bigby,  CharohiU  ond  Tyler  Snnith: 
„den  Eopf  durch  die  Dammimterstfitaang  snglaich  vorwlrts  m  drOoken, 
indem  er  findet,  dass  der  Kopf  ohnehin  den  Schamfogen  so  innig  «»- 
Hegt,  dass  es  nicht  möglich  ist,  dnrch  das  Vordrficlien  desselben  'elipas 
an  Ranm  illr  dessen  leichtem  Durchgang  tu  gewinnen,  wenigstens  gehe 
diese  fOr  die  gewöhnlichen  FSIIe;  dagegen  scheint  ihm  der  Versuch 
dnrch  bedeutendere  Gewalt  den  Kopf  vorwBrts  sn  drangen,  gerade  ver- 
fehlt und  imglöcklich^  indem  der  Erfolg  dieses  Verliihrens  stall  der  be- 
absichtigten Beschleonigung  gerade  eine  Verlangsamung  des  Durohtrittes 
des  Kopfes  zur  Folge  haben  mfisste.  würde  aber,  wie  Verf.  glaubt, 
ein  solches  Einschreiten  ^leich/^eilitr  den  Gcburtsmuchanismns  stören,  in- 
dem das  Hinterhaupt  gewaltsam  gehindert  würde,  unter  dem  Schambo- 
gen vorzugleiten,  und  die  Wehen  auf  diesti  Art  durch  das  Herabdräogeo 
der  Scheitel  einen  für  den  Dnrchaanp  thirch  den  Scheidemund  ungflnsti- 
geren  grosseren  Schädcldurchniesser  emsielini  würden.  Sollte  hingegen 
der  Druck  erst  nach  dem  Durchtritt  des  Hinterhaupts  statthaben,  so 
würde  er  scintn  Zweck  bereits  verfehlen.  Die  MÖLihchkLit  einer  direc- 
ten  Verkleinerung  jenes  Kopfdurchmessers,  welcher  das  Perinacum  lu- 
nSchst  vorwölbt,  durch  die  Compresiion,  bezweifelt  Verf.  und  meint,  es 
sei  für  diesen  Zweck  die  Zange  ein  weit  geeigneteres  Mittel.  -~  Bezflg» 
iich  des  Einflusses  der  in  Rede  stehenden  Manipulation  auf  das  Peri' 
naeum  selbst,  bekämpft  er  zuerst  mit  Rucksiebt  auf  den  normalen  Her- 
gang bei  der  Ausdehnung  des  Oammea  das  VorwlrtsdrOcken  dessel- 
ben bei  der  Unterat&tsong,  und  halt  Roederer's  und  Hamilton*s 
Rath,  den  Damm  eher  gegen  das  Sacrom  so  drücken,  als  rationeller 
entgegen.  Nach  einer  sehr  gelungenen  Schilderung  der  alimöligen  Ans- 
ditihnung  des  Dammes  durch  die  Weben,  In  welcher  er  besonden  die 
Betheiiigung  des  ganzen  Dammes  betont,  bemerkt  er:  Sind  die  Wehen 
schwach,  so  wird  eine  kraftige  Unleretatzong  die  Geburt  mnr  In  nach* 
thelHger  Weise  aufhalten,  besonders  beim  sogenannten  rigiden  Perlnnenm; 
sind  die  Weben  aber  krallig,  so  wird  die  Operation  das  rasoho  Vor» 
mchen  des  Kopfes  nicht  hindern  können.  Wohl  aber  wfirde  bei  krifti- 
gern  Drock  die  allmfilige  vorbereitende  Ausdehnung  des  Dammes  behin- 
dert, ond  wenn  endlich  der  Kopf  duichtrilt,  der  Damm  unvorbereitet  io 
gefährlicher  Weise  gespantil.  Ebenso  spricht  sich  Leishman  aus.  — 
Terf.  belracblfii  weiter  die  Ursachen  der  Dammrupturen  und  revidirt  die 
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statistischen  Angaben    von   Baker   Brown  und  S  n  o  w  B  e  c  k.  Er 
constatirl  das  häufige  Vorkommen  der  Dammrisse  bei  Erslgebürenilen 
und  zieht  daraus  den  Seht uss .  dass  vorzüglich  in  Fallea  vou  raicher  Geburt 
Roptur  leicht  eintritt,  und  dass  in   den  Händen    vieler  Individuen  (ier  Ge- 
brauch der  Zange  der  Erhaltung  des  Dammes  gefährlich  ist.  Auch  das  häu- 
fige  Vorkommen   der  Dammrisse  bei  Beckenend li^u'en.    für   welche  er 
Figi:  und  Baker    Hrown  mit  als  Gewährsmänner  anführt,  reducirl 
Verf.  auf  die  Raschheit,  mit  welcher  der  Kopf  durchtritt  oder  extrabirt 
wird.  Ebenso  verursacht  aboorme  Beschaffenheit  dM  Beckens,  z.  B.  ein 
flaches  Sacrooi  etc.  oder  ein  harter  Kopf  vorzugsweise  nur  unter  Concor* 
rens  einer  raschen  Geburtsthfttigkeit,  Zerreissungen  dea  Perinaeum.  Den 
Ausdruck  «Rigiditfit  des  Dammes^  unterzieht  Verf.  «ioer  scharfen  Kritik 
und  rindet,  dass  atch  di«  ^«(Mmlichen  Fälle  sogonanDter  Rigidilit  eigonU 
lioh  auf  Webentehwiobe  aad  maogelhafte  Wirkung  anf  das  Poriaaeooi 
ilirfleklllfareii  laaian^iadam  akh  daa  Periiiaaoin  paaaiv  rerbalta  Verf.  Ter- 
wabri  ilob  gagao  Morphy^s'Ansobaoang^  daa«  Congaation  and  BntzQn- 
doDg  das  Parisaaiim  .wagan  dar  damit  ferbondanao  DiapoaitioD  sar  Zer» 
raiiaoog  dia  UntaralflluiDg  daa  Damaiaa  «rfordart,  so  wia  gagaa  Ca» 
sasn'a  AnaaboM  dar  spastiaaban  Contraetios  dar  ParmlalaMiakalD  ond 
gagan  dIa  Jt^ü^fi  Daganaratiaii^  dar  daa  Damm  eonatitoirandao  Taztarea 
ond  BMinty  ihaJieba  Zoatlnda  wiran  nicht  binraicbaDd  nachgawiaaan,  da- 
gagan  aai  daa  Hiadsmiia,  walobat  man  in  dar  Rigidilit  daa  Dammaa  aooba^ 
aigantHch  in  ainar  angeboranan  odar  arwoibanan  £nge  dar  Sobamapalte 
M  aocben.  (Wir  vermissen  Uar  dia  Angabe  dar  nicht  aailan  ToriMMnoiandan 
ond  entschieden  zur  Zerreissung  disponirenden  Oedeme  and  syphilitischen 
Texturveränderungen).    AN  äussere  Ursachen  der  Dammruptur  zählt  Verf. 
anf:  die  Behinderung  des  Austrittes  des  Kopfes   durch  uiuweckmässige 
Lüge  (Archibald  ilall   sah  bei  einer  Frau,  deren  gestreckte  untere 
Extremitäten  contrahirt  und  welche  lieim  Üurchlritle  des  Kopfes  fest  anein- 
ander gepressl  waren,  einen  beträcbllicheo  Dammriss  eiUstehen.  Report  of 
Ihe  Lying- in  Hospital,  Montreal),  die  kunstliche  Unterstützung  des  Dammes 
selbst  (Leishman).  und  den  un^weckinässif^en  Gebrauch  von  inslfu- 
menten.  —  Schtiesslich  beantwortet  Verf.  die  Frage,  welches  die  zweck' 
m/!s.rige  Behandlung   des  Perinaeums  wlhrcnd  der   Geöurl  sei  i  dahin, 
man  habe  sich  in  den  gewöhnlichen  Fällen  vom  activen  Einschreiten 
jeder  Art  zu  enthalten.   Wegen  dar  allgemeinen  Uabung  der  Dammun- 
terstatzang  kann  er  zwar  keine  grosse  Zahl  von  Fällen  zu  Gonstan 
seiner  Ansicht  anführen,  baroA  aich  jedoch  auf  die  Versieliarang  von 
West  und  Swayna»  dass  dss  „in  Ruhe  lassao**  daa  Dammes  ibnan 
gote  Reanltata  gagaban  baba.   Ntobts  daalowanigar  ampliahit  ar  g*> 
friaaa  Vorsichlsmassragalii»  Bod  swar  ainmai  dia  VarmindamBg  aInar  an*, 
sweckmiaaigaii  Laga  dar  RrajaaaDdan  t.  B.  mit  gaatracktan  BaiAen,  wia 
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in  (lern  Kalle  von  Dr.  Hai  I.  ferner  aber  die  Rflcksicht  aof  die  Ent- 
f^'ickelung  der  Schullcni  (wohlder  nach  hintenlieeenden),  wobei  man  den 
Kopf  naöglichsl  nach  vorne  zu  hoben  hal.  Uebntrens  erkicirl  Verf.  im 
fiegensatze  zn  seinen  l.anüsleuten,  die  ui  Frankreich  und  au  oh  bei  uns 
übliche  Hiictienlage  der  GebSrenden  als  die  zweckmässi^ste.  Nachdem 
er  rmch  in  Kürze  die  Inonction  und  Manualdilalalion  des  Dammes  als 
im  Allgemeinen  unzweckmussii:  i)ezeichnet.  fräßl  er  sich,  wie  der  un* 
nultelbaren  (rpfahr  der  ZerreissuDL'  r!essell)e[i  cnlü;Gj:en  tu  wirken  sei? 
Diese  Gefahr  erschliessl  er  djiaus,  dass  der  Kopf  nach  einer  Wohe  nicht 
mehr  zurückweicht ,  dass  die  Wehen  sehr  kräftig  sind,  der  Ferin&aUu- 
mor  mit  jeder  Wehe  plötzlich  viel  grösser  wird ,  und  der  Damm  ao- 
genschaalich  sehr  gespannt  ist.  Treten  diese  Aozeiohen  bei  einar  Bisl- 
gebfirendan  auf,  so  mag  der  Praktiker  mit  Grand  den  Eintritt  elnw  Bop- 
tur  besorgen.  Da  mm  die  frühern  Erw&gaogan  den  Verf.  Gberzeagteo, 
dasa  die  Variangsamung  des  Kopfdurcbtrittea  uoregelrnftsstg  sei,  so  aoohl 
er  in  milohen  F&lleo  alle»  Beil  nar  in.  der  Epiaiotomie  mittelat  aCwa  loU* 
lan|er  aeiliwhor  Indiionan  mit  dem  KnopfbiiliMri*  Oiem  gella  Mnb 
fOr  FBUa  wahrer,  durch  feate  Narben  elci  bedingter  BigMiÜt,  wogegan 
in  Ftllen,  die  aiob,  bloaa  anf  eine  maagelhalle  Auadebnmg  dnroh  die 
Webenkraft  rednoiran,  in  der  aerglilligan  Anwendung  der  Zange  daa  ge- 
eignete Hfttel  liege.  Die  Attljgabe,  die  aicb  Verf.  mil  dkaer  Arball  ga* 
aielil,  beieiobnel  er  inieixt  ala  die  EinIDhraog  einer  rationeMeni  im  Ge- 
genantee  aar  bkMf  empiriaohea  Sehandlnng  dea  Dnmmea  wUmnd  der 
GeboH. 

Eine  ina  Detail  eingehende  Beapreehnng  dieaer  Arbeit  würde  die 
008  gezogenen  Grinsen  fiherateigeo,  nm  ao  mehr,  ala  wir  ein  liamUeb 
▼oliaiindigea  fixoerpt  deraelben  vorangescUoki  hallen»  Wir  bmeliatnlnn 
nna  daher  aof  einige  kam  Bemerkangen.  Wir  nllen  dem  kridaeben 
Geialedee  Verll  unsere  volle  Anerkennung,  aind  aber  dessen  ungeacbiel 
nicht  der  Meinung,  dass  er  die  Unzweclunfissigkeit  der  DammunterstOt- 
zung  vollständig  darf^ethan  habe.  Für  uns  hat  die  Dammunterstfitzung 
nur  den  Zweck,  den  Durchtritt  des  Kofjfes  liurch  den  .Sc  hoi  lemund  zu  verlang- 
3aaiöii.  wir  unterstüt^eü  darum  immer  krdflig.  Ua  aber  auch  Verf  s  Re- 
vision der  Ursachen  der  Dammruptur  beweist,  dass,  sowohi  bei  belbst- 
Ihatiger,  als  bei  künstlicher  dcbuit,  vor  allem  der  zu  rasche  Durchtritt 
des  Kopfes  durch  die  äusseren  denilaUert  die  Huplur  verursachL,  so  ist 
die  iudicnfion  offenbar  vorhanden,  diesen  >i)urchlrilt  zu  verUogsamen. 
Dieser  Verlangsamung  schreibt  aber  Verf.  Nachtheile  zu,  welche  nach 
unserer  Erfahrung  ihr  nicht  zukommen,  tmd  verwirft  sie  darum.  Iis  han  deit 
eich,  eine  gewisse  Schüdelpräsentation  vorausgesetzt,  nur  um  den  Zeitpuaot, 
fcann  ist  zu  untersiälzenV  Bei  der  Hiaterhauplg«bort,  welche  nneb  Vert 
vor^Augen  halte  alt  er  den  naobihailigen  i^infloaa  dieanr  finnkn  imaf  mal 
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den  Gebiirlsmechaiusmus  schikierto.  unterstützt  man  ja  nicht  früher,  als 
bis  das  Hinlorhaupl  den  Schumho^en  passirt  hat  und  sich  nun  der 
Scheitel  und  die  Slirne  uher  dem  Dnmm  hervorw^Izen.  Es  k«nn  darum  . 
von  eint-m  ItUersorireti  mit  dem  Geburlsmcchanismus,  von  dem  Kinslellen 
einfs  LM  Össern  Durchmessers  keine  Uede  mehrsein.  Auf  die  Verkleinerun«^  des 
die  Spannung  zunächst  bedingenden  Kopfdurchmessers  (resp.  von  vorne 
nach  hinten)  hat  man  es  bei  uns  wenigstens  nicht  abgesehen,  Qbrigens 
wäre  eine  solche  Verkleinerung,  wenn  nuch  minimal,  immerhin  dorob 
kräftigen  Druck  auf  den  Damm  eher  möglich  als  darch  die  Zange, 
welche  den  Kopf  hier  oor  in  seitlicher  RicblaDg  fatst,  and  durch  ihren 
Druck  eher  den  genannten  Durchmesser  vergrOssem  mflsste.  Dieselbe 
ROchsicht  auf  die  Zeit,  wana  die  PerinSaionterstQtxnng  geschieht,  tSsat  ans 
auch  G.  H*8»  Besorgntss,  dass  die  Torbereitende  Aosdebnang  des  Damoaes 
dnreb  die  Unlerslfilzang  gestdrt  würde»  ilbertrieben  erscheineD«  Sehr 
riehlig  dagegen  scheint  ODsdleBemerkong»  dass  mit  deaAasdrncis  nR'S^- 
ditit  des  Dammes**  hinfig  onltlare  Begriffe  Terbonden  werden,  und  die 
Beriohtignngy  dass  das,  was  wesenilicb  die  Wehenscbwiche  versoholdel,  irri- 
ger Weise  aof  den  gans  normalen  „rigiden**  Damm  geschoben  wird* 
Ebenso  wahr  ist  es,  dass  der  «rigide  Damm**  der  ErstgelAreoden  gar 
niehl  seilen  aof  aogeborne  Bnge  der  Sdiamspalle  xorOckzofabren  sei, 
ttd  In  solchen  Flllen  alle  Unlerstatznng  die  Rhimllohkelt  nicht  ver- 
grSssere,  doch  daif  man  nicht  übersehen,  dass  in  Pillen,  wenn  nur  der 
Dnrcbgang  des  Kopfes  nicht  allzo  rascb  erfolgt,  die  anscheinend  onflber* 
windlicben  Hindernisse  in  überraschender  Weise  nachgeben.  Dass  Qbrigens 
die  Episiotomie  und  zwar  in  Form  zolllanger  seitlicher  Einschnitte  das 
zweckmässigste  Mittel  zur  Vermeidung  des  drohenden  Dammrisses  sei, 
ist  auch  unsere  Ceberzeugung,  nur  benätzen  wir  als  Anzeichen  dieses 
gefahrdroheoden  Momentes  gewölinlich  die  saileaartige,  unnachgiebige 
öpaoouog  des  vordem  Randes  des  i^ehnaeums. 

Df.  Btinion  t  Die  Krauk  heilen  des  Magens,  oebsl  einer  anatomisch- 
physiologischea  Cioleiluog.  Auä  dem  Englischen  übersetzt  von  Or.  Ii.  0. 
Bauer.  Mit  10  io  dea  Text  gedruekleo  HolsiobojUeii.  Gr,  8«  IV  und  290  &, 
WAnboift  im  Slabel,  Preis  1  Thaler  18  Neugroschen. 

fiesprocheo  von  Dr.  Sraoler. 

Der  für  die  Nationalökonomie  so  wichtige  Satz,  dass  mit  gesteiger» 
tem  Bedarfaiaa  auch  die  Production  sich  mehre,  lAsst  sich  ffir  wissen«* 
echaflHche,  speoiell  literarische  Prodoete  nur  sehr  schwer  durchfahren ; 
•r  hat  Uer  nw  ehie  beschrinkle,  wenn  aberbaopt  eine  Geltung,  and  die 
HgUobeEribhrQng  liefert  Deweise  fltar  diesen  etwas  sonderbar  kUngeodea 
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Sali.  Wahrend  Werke  Aber  Krankbeilen  des  Gehirn-  and  NervensjBlemi 
natfirlich  rede  ich  oor  von  galeo  Werlteo,  wie  s.  B.  Romberg,  Be rg- 
son,  Sandras, —  ao  eelten  ond  epiriioh eraoheinen,  dann  aberaoGhio 
erwünscht  und  gesochl  sind,  wie  die  Oase  in  der  Wttsle;  wlhresd  ein  prait- 
lisehes  und  dabei  den  Anforderungen  der  airengen  Wissenschaft  entspre- 
chendes, umfassendes  Werk  Aber  Longenlirankheiten  nooh  inmier  ein  De- 
siderat ist  —  wir  besitzen  wohl  einige  gute  Monographien  Ober  einzelne 
Krankliöilen,  —  wahrend  selbst,  wenn  man  die  Werke  von  Frerichs  und 
Maimsten's  Brighfsche  Nicrenentartung  ausnimmt,  die  Nierenkrankbeiteo 
in  der  neuesten  Zeit  mehr  aU  stiefmütterlich  behandelt  wurden:  werden  wir 
mit  Büchern,  die  sich  Magen«  und  Darmkrankheiten  zum  Vorwurf  gemacht 
haben,  wohil'ufl  überllutel.  Theils  das  ganze  (iiebiet  der  ünlerleibskrank- 
hciten,  Ihf  ils  ijie  M«e:enkranklieilen allein,  tbeils  endlich  einzelne  der  letztem 
wurden  in  den  let/ten  Dcconnit  n  häufig  und  meist  mit  Glück  bearbeitet; 
wir  nennen  als  l^t  prijscnUinlin  der  ersten  Reihe  Abercrombie  und 
Henocb,  der  zweiten  [leihe  Hu  d  d.  (Oio  Krjukbeiten  des  Magens.  Göltin- 
gen 1850),  der  dritten  Heihe  Prus,  Brinton  (Oo  tbe  ülcer  of  the  Sto* 
mach,  London  1857),  Muller  (Das  corrosive GescbwOr  im  Ifagen-Darm- 
canal, Erlangen  1800)  und  Nona t  (Traite  des  Djripepsies, Paris  1802).  In 
die  zweite  Reibe  gehören  auch  die  voriiegenden,  vom  VerL  selbst  vor  der 
DriK  K legung  mit  einigen  Zosatzen  vormehrten  Vorlesungen.  —  Wir  wollen  anf 
die  Gründe,  warum  Magenkrankheiten  mit  so  beeonderer  Vorliebe  bear- 
beitet werden,  nicht  n&her  eingehen,  aioige  derselben  liegen  anf  der  Hand. 
Diese  Krankbeilen  kommen  hftofiger  vor,  suid  genau  gekannt  und  ist 
die  Möglichkeit  in  vielen  PSUen  vorhanden,  viel  nOtsen  sn  kOnnen;  sie 
bieten  daher  ein  dankbares  Objecl.  Wir  versiebten  anoh  auf  emo  Ver* 
gleiohong  der  beiden  englischen  Autoren  Aber  diesen  Gegenstand  (Bndd 
ond  Brinton),  so  nahe  liegend  und  lockend  anch  die  Versochong 
daxo  wire,  ond  beschrftnken  ons  diesfalls  auf  einielne  Andentnngen. 

Die  ElMimiung  (pag.  1—30)  behandelt  die  An^mk  und  P/iysio^ 
hgU  des  Ilagens;  die  exacten  Porschongen  der  Engländer  anf  dieaem 
Gebiete  aind  bekannt ,  ond  Verf.  selbst  hat  die  Artikel  SlooMöh,  Inte- 
sine  o.  a.  w.  in  der  Cyclopaedia  of  Analomy  geschrieben* 

Die  erde  Vorlesung  enthllt  eine  allgemeine  Pathotogie  der  Magen- 
krankheiten, ond  bespricht  die  einielnen  Symptomen  eis:  den  Schmerz^ 
sowohl  den  spontanen  als  den  dorch  Druck  hervorgerufenen,  dessen  Oert- 
lichkeit,  die  Schlösse,  die  man  aus  drtn  letzleren  ziehen  kann  und  des- 
sen Ursachen  ,  lerner  das  Erbrechen  und  Jas  diesem  nolie  stehende 
l\01psen  und  Aufstossen,  die  Magenblutung  und  die  Flatulenz.  Genaue 
Berücksichtigung  der  Ursachen,  der  anatomischen  und  physiologischen 
Verhältnisse  (ülulunp,  Flatulenz.  Erbrechen),  cewissenhafiü  Al)wiigung 
des  Wertbes  dieser  eiazelaea  bjfmplome,  ihrer  Combioationeo.uod  Com- 
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pHcationen  lassen  dieses  Capilol  als  eines  der  gelungensten  des  Werkes 
erscheinen,  das  den  Vergleich  mit  dem  Besten,  was  je  über  Magen« 
krankbeiten  überhaupt  geschrieben  worden,  ungescheut  aushalten  kann. — 
Die  Twtiie  Vorlesung  bildet  in  ihrer  ersten  Hälfte  eigentlich  eine  Forl- 
selzuns:  der  ersten;  sie  handelt  von  der  Untersuchung  des  Magens  nach 
dem  Tode;  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  Leichenerscheinungen : 
der  Ekchymosen,  dor  Abschuppung  und  Loslösung  der  bpithelien  und  der 
Perforation  des  Magens  nach  dem  Tode,  auf  welche  Jobn  Hunter 
zuerst  die  Aufmerksamkeit  der  Äerxto  gelenkt,  und  welche  seitdem  die 
foDS  et  origo  so  vieler  Irrthfimer  geworden  ist.  Die  andere  Hälfte  ban- 
delt von  der  Gastritis  acuta,  welche  meist  nach  loloxicationen,  sehr  sei* 
ten  idiopatbifob  auftritt.  Ihre  Symptome :  Schmers,  Ekel,  Erbrechen, 
Pieberi  Collapsus,  Scbluohsen  werden  nach  einander  beleuchtet ;  der  Aot- 
^Dg  in  deo  Tod  gibt  dem  Verf.  Gelegenheit,  seine  Meieterediaft  in 
pstbologiecb-analomiMhen  Scbilderangen  ood  Dedactionen  za  leigeo. 
Weiter  berfibit  er  den  MagMkaiarrkf  Ober  den  er  aber  Iran  hinweggebt, 
die  Bescbreibong  der  Symptome  einer  andern  Vorlesang  flberlasaeod^  wo 
f  on  d«r  Dyapepaie  die  Rede  ist,  da  diese  beiden  ZosiSnde  nicht  streng  von 
einander  so  trennen  sind,  nicht  in  der  Wisiensebaft,  am  wie  viel  we- 
niger also  in  praxi ;  spricht  ferner  von  den  haemonrhagischen  Erosionen 
und  von  der  Follikniar  -  Verachwtrung.  —  „Das  ßudimSr  des  Magens, 
wird  in  der  drtUm  Vcrksung  abgdiandelt,  die  so  so  sagen  einen  Eitract 
des  vorerwihnlen  trefllicben  Werkes  darstellt;  das  so  Grunde  liegende 
Hateriat  besteht  ans  1400  meisterhaH  verarbeiteten  Beobaehtongen,  woran- 
ter  200  eigene,  w&brend  1200  andern  Aotoren  (Croveilbier,  Jaksch, 
Dittrich,  Rokitansky,  Dahlerup,  Sangalli,  Gairdner, 
Chambers,  Ha  ndfield  Jones,  Habershon  u.  s.  w.)  entr>om- 
men  sind.  Unter  den  Symptomen  steht  obenan  dcrbclimerz;  doch  kön- 
nen wir  dem  Verf.  nicht  beistimmen,  wenn  er  auf  dessen  LocalitSt  ei- 
nen so  grossen  Werth  legt,  dass  er  daraus  den  Sitz  des  Geschwüres 
erkennen  will.  Das  üebrif^e,  was  über  das  Auftreten  des  Schmerzes,  über 
dessen  ("harakler  und  InlensItSt  und  seine  Steigerung  durch  Druck 
u,  3.  w.  gesagt  wird,  ist  aller  Beachtung  vverlh.  Nächst  dem  Schmerze 
sind  Erttrcchcn  und  Blutungen  die  wichtigsten  Symptome,  welche  auch 
ihre  eingehende  Berücksichtigung  finden.  Hartkibightit  ist  der  gewöhn- 
liche Begleiter  des  Magengeschwüres;  erstlich  widersetzt  sich  meistens 
das  Geschwür  oder  besser  gesagt,  der  daran  leidende  Magen  der  Aaf' 
nähme  von  Nahrungsmitteln,  und  beraubt  so  den  Darmcanal  derjenigen 
Contenta,  welche  die  Stuhlentleerung  bedingen  und  hervorrufen,  zwei- 
tens gibt  es  einen  Zustand  definitiver  Ruhe  oder  Stagnation  in  den  Wan- 
den der  Gedirme,  ein  Innehalten  oder  eine  Erschöpfung  der  peristalli- 
iobon  Bewegnngen,  weleber  doroh  Banohrellentsdndung,  doroh  Erbre- 
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eben  «id  wahrschemlioh  aoeh  darob  heKlg«i|  Sobinen  eireg^nde  iff«^ 
tionen  dei  Ifagens  erzaogt  wird,  und  welcher  daher  DaDaendicb  io  maa- 
clleii  FSÜen  von  Magangescbwfir  bemerkt  wird,  in  welchen  alle  diese 
UmslBnde  znsanuBentreffeii.  Ameoorrböe  ist  ein  Crat  conslanler  Begleiter 
der  Magengeschwüre  beim  weiblichen  Geschlecbl,  und  die  Kadieuei 
welche  gewöhnlich  mit  den  Geschwüren  in  andern  Lebensailem  vorlicmmt, 
schein i  ganz  ganan  dieselbe  Bedeolong  an  haben,  wie  der  bleiobsOob* 
tige  Zustand,  welcher  das  Magensobwür  bei  jungen  Fraoensimmem  be> 
gleitet.  „Gleich  dem  Ictztorn  scheint  sie  nicht  sowohl  ein  Symptom, 
als  vielmehr  eine  lieihe  von  byfiiplomeii  liarzustellen,  oder  noch  hesser 
einen  Zustand,  welcher  der  Ausdruck  des  nachtheiligen  Einflusses  ist, 
iji  [i  eino  Menge  verschiedener  Ursachen  auf  den  Organismus  ausgeflbt 
haben.  Die  erschöpfende  Wirkung  langdauernder  und  häufiger  l*aro- 
xyamen  von  Schmerz,  die  Ermattung  und  die  Inanition  in  Kolgo  fort- 
währenden Erbrechens,  der  Blutverlust  durch  häufige  oder  massenhafte 
ilamorrhagien,  der  Verlust  der  Verdauungskraft,  welchen  dio  Zerstörung 
des  Magens  notbwehdig  mit  sich  bringt  und  endlich  auch  das  Alter  an 
sich,  (Verf.  verlritt  nämlich  hier  eine  neue,  kaum  so  rechtlertigeode  An- 
aicht,  dahin  lautend,  dass  Magengeschwüre  bei  Männern  und  Frauen  in 
den  mittlem  und  bühern  Lebensjahren  am  häufigsten  vorkommen)  sind 
Ursachen  dieser  Art|  ^on  welchen  jede  ihren  Antheil  an  der  Hervorbrin- 
gnng  der  vorhandenen  Kaoheiie  bat.**  Diese  Kachexie  nnn  prSgt  eine 
dieser  Krankheit  eigenthümliobe  Physiognomie  auf,  und  ausser  ewigen 
Charakteren,  welche  uns  vollkommen  nngewiaa  darüber  lassen,  ob  das 
kacbektiscbe  Ausseben  dea  Kranken  von  gewdimliober  Bletebaucht»  von 
Tobercqlose  oder  von  Krebadyskrasie  herrührt,  bieten  die  scharfen  Linien, 
welche  heilige  und  blnfig  widerkehrende  Schmersen  mit  Mitweiligem 
Hongerleiden  in  dea  Gesicht  einea  Kranken  eingegraben  haben,  biaweilen  ein 
cherakterlslisobes  Zeichen  dea  UagengeachwOres  dar.  Den  Schtoss  der 
Symptomatologie  bildet  die  genaue  Schilderung  der  milonter  einlotenden 
Perforationen,  worauf  Verf.  zur  Diagnose  und  Pathologie  dieser  Krankheit 
öbergeh!,  —  Aus  den  statistischen  Notizen,  die  hiergeliefert  werden,  können 
wir  niuhl  umhin,  den  Lesern  einige  milzulheilcn,  um  zu  zeigen,  mit 
welcher  Genauigkeit  und  Sorgfalt  dieser  Abschnitt  gearbeitet  ist,  obzwor 
auch  die  andern  Capitel  diesen  Vorzug  fast  in  gleicher  Weise  be- 
sitzen. Perforationen  kommen  nur  in  l'?.4"/o  vor;  doch  hei  Frauen  viel 
hautiger  als  bei  Männern,  so  dass  sich  das  Verhältniss  wie  2:  I  heraus- 
stellt. Beim  weiblichen  Geschlecht  fällt  aber  ungefähr  die  Hälfte  auf 
die  Jahre  14  bis  30,  ein  Drittel  zwischen  die  ()  Jabre  von  14 — 20. 
Das  durchschnittUche  Alter,  in  dem  Perforationen  eintreten,  ist  bei  beiden 
Geschlechtern  sehr  verschieden;  nämlich  bei  Frauen  27,  bei  BAinnem 
42  Jahre.  Beün  m&nniicben  Gasobleohl  finden  wir  aio  cooitanlM  ?ai^ 
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UilliiiM  bit  m  den  Atter  von  50  Jahna  und  mw  «nt  garisg«  Aboabine 
Wi  u  dMB  7a  LebcMijahn^  Auch  der  8iU  des  Geschwflree  ond  die 
iiieligkeil  der  Perforetienen  bietea  inteteieanto  VeraehiedettbeilaR;  von 
je  100  Geeehwflrei  «OrdeB  die  PerforetioMQ  in  Beireff  der  SteUe  «isb 
eo  verheileil :  eo  der  vordem  FlAohe  %  an  Pylomseixde  10,  in  der  Hille 
dn  llageaa  13,  ao  der  Ueioeo  Corvatur  18>  an  der  vordern  uod  bin- 
lern  Fliehe  logleieh  2ß»  an  den  Kardiaende  40,  an  der  vordem  Fl&cbo 
85.    Diese  An;i;abeii  sind  allerdings  von  groeaen  prognostischem  Wertit, 
leider  wird  dieser  aber  durch  zwei  Umstände  bedeutend  beeinträchUgl, 
erstens  durch  die  Unmöglichkeit,  im  speoiellen  Falle-  den  Siti  dos  Ge- 
schwüres zu  bestimmen,  iweitaos  dadurch,  dass  Verf.  seincM-  Berechnung 
das  einzige  Wort  „ungeföbr**  angebangt  hat,  wodurch  d^i  Pliüniu^io  des 
Lesers  ein  sehr  weiior  Spielraum  gelassen  wird,  wodurch  nian  auf  die 
Veranothang',  das  Ganze  sei  nichts  ab  eine  Zahlenspielerer,  i^obi  ai  ht  wer- 
den muss.  —  Die  Magenbiutung  hat  vier  Ursachen  ;  erstens  Congeslion,  die 
iodessen  mehr  mit  Wahrscheinlichkeil  angenommen,  denn  als  Tbatsacbo 
aufgeslolU   werden    kann;  zweitens  Arrosion   von  Capiliaren ,  von  ganz 
kleinen  Arterion  und  Venen,  vuii  welchen  tlio  (]a[»jliaren  sich  abzweigen, 
oder  von  kleioeo  Gefissen  des  arteriellen  und  venösen  Plexus,  welche 
•ich  ID  dem  sobmucösen  Bindegewebe  befinden;  drittens  Blutungen  aus 
einer  d«r  groseen  Arterien  des  Magens,  viertens  BIutmigeD,  die  eigool- 
lieh  erat  eine  Folge  dar  scbon  stattgefundenen  Perforation  sind,  und  in 
&c«ion  von  Gelassen,  welche  in  der  Substanz  der  Leber,  der  Bauch* 
speioheldrüse,  der  Milz  sich  befinden,  ihren  Grund  haben.  —  Oer  Tod  er- 
loigt  ip  3—5  pCt.  durch  Blalaog;  Arteriell,  die  ann  häufigsten  arrodirt 
«erden»  aiad  jadenblla  dta  Art.  lieoalia,  corooaria  veniriciili  uod  pylorica 
laperior;  die  Art*  lienalia  aber  leidat  an  hAofigalan  n«  sw.  iit  daa  Ver- 
Ultniaa,  im  den  aia  arrodirt  wird«  55  pCt ;  tödlliche  Blutapgen  doroh  Airo- 
aiim  der  Laher  oder  Mils  aiad  aehr  aalten.-^  Uaber  die  Gonplicaliooen  des 
Ma^ljeaGhwfiiaa  nil  aodem  Kraakhaiten  lat  aehr  vielgeachrlabeo  worden ; 
aaaaeotUob  Nagenkreba,  TobarODUm (10-^20  pCtJafcaob,  Dittriob, 
Bagal)^  PnaoaMiiie  ond  PlaoritiaC27pCLJakaoh,  Eoga  I), Syphilis  (10 
pCL  Engel)  wardan  ala die  hiofigaten  gesohiidert ;  Br i 0 to o  gibt  kerne 
ipaoiellaD  Zablea  ans  aehier  Baobachlong,  soodara  alallt  Ober  die  Gon- 
pUcationaa  folgendeii  Sats  auf»  der  jedenfalls  der  Wahrheit  an  nBobsten 
konnan  dArfte.  ^Dia  Uaioa  kann!  vereint  mit  einer  grossen  Ansah! 
van  Krankheiten  vor,  und  zwar  in  ZableoverbSltnissen,  welche  weit  mehr 
mit  denjenigen  ihrer  bekannten  Häufigkeit  öberhaupt,  als  mit  irgend  an- 
dern Umstftnden  übereinstimmen.*' —  Interessünk  Ansahen  über  die  Ao* 
liologie  dieser  Krankheit,   deren  Specialisirung  hier  unUninlich  eischeint, 
bilden  den  Lebergang    zur  Therapie,  welche  mit  besüiidorcr  Sorgfalt 
geart^eilat  orscheint,  und  wo  kaum  etwas  Wichtiges  übersehen  worden  ist* 
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Hdohstom  hitte  onter  den  Gegenreiftn  aaoh  das  von  N  o  n  a  t  allen  aa« 
dani  TorgeiogeiM  CrolODöl  erwähnt  werden  kteiieii ;  b«  dar  Tharapia 
ilar  S^is  wiran  Ciyamao  mit  Icaltan  Waaaar  aoGHuahoiaB  gawaiaii, 
aioaa  der  wirksanalaii,  gleichiaitig  aber  aoob'  dar  nuldaslaa  Mittal,  om 
Stuhl  CD  eniaten,  und  aiehar  baaiar  am  Plalia»  ala  Clyimaii  nii  Aiod 
oder  gar  PiL  rhei  oompoaitaa  ond  Exl.  ColoojiiUiidia;  andllcb  bitten  bei 
Beapraobnsg  dar  Uilchdilt  aioiga  Worte  der  Bottannibdi  gabdbrt,  «inanB 
Miltalt  von  dem  Kraken  barg  la  aageo  pfiegla:  Wann  aoicba  Kranke 
(d.  b.  Magenleideoda  flberbaopt)  Hunger  baban,  ao  mftaaan  aia  Bottaiw 
milch  esaen  ood  wann  aia  DorM  haben,  mftiaeD  aia  Bollennilob  trinkan. 
Von  ArgenU  nlirte,  aah  Verf.  kaioa  Erfolge,  nnd  iat  aameotHch  aaf  dia 
einmal  von  Kfiohanmeiatar  aofgaslellte  Aa^ehl  Ober  die  Wirkangp« 
weise  dieses  Mittels  nicht  sehr  gnt  zu  sprechen.  —  Wir  haben  ans  bei  die- 
sem Capilel  deshalb  so  lange  Liufgehalten,  weil  es  den  Glanz-  und  Schwer- 
punct  lies  ganzen  Werkes  bildet;  weil  der  Gegenstand«  den  es  behandelt, 
einer  der  wichligsten  in  der  i^atbologie  der  Magenleiden  ist:  weil  hier 
die  Therapie  am  meisten  zu  leisten  vermag.  Der  Gegenstand  isi  hier 
10  gründiiüb  abgehandelt,  dass  dieses  Capitel  allein  dem  Verf.  einen 
der  ersten  Plfitze  unter  den  berilhmtesten  Autoren  über  Magen krankbeiten 
sichern  würde.  Wir  itönnen  diesen  Abschnitt  freilich  wohl  nicht  der 
Arbeil  von  Prus  Ober  den  Magenkrebs  gleichstellen,  wir  können  nicht 
sagen,  Brinlon  hätte  das  für  die  Pathologie  des  Magenschwüres  ge- 
leistet, was  Prus  für  die  Pathologie  des  Carcinoma,  denn  ganz  anders 
waren  die  Schwierigkeiten,  mit  denen  dieser  zu  kämpfen  hatte»  dar  ai« 
gentlich  ein  fast  brach  liegendes  Gebiet  erst  culü?iren  musste,  wShrend 
BrintOD  aozo  sagen  Alles  schon  vorbereitet,  vorgebaut  fand  und  nor  dia 
Ernte  in  halten  braocble»  ein  Vergleich  zwischen  den  Arheiteo  ¥oa 
Pros  ood  Brinton  tat  aomit  oolfaoolicb»  aber  glaiobieitig  mfiaaao 
wir  auob  gastebao,  daaa  doroh  dieaa  AibaB  B  r  I  n  t  o  n*a  alta  frdbam 
Arbeiten  Al>ar  das  MagengascbwQr  Abertroffeo  anoheioan* 

tfKrebs  des  Mageni^^  bildet  den  Vorwort  der  viarteo  VortaBoog ;  ein 
twaoaderer  Vonog  diasar  Abbandlang  baatabt  darin,  daaa  alla  Symploma 
des  Magankrebaaa  nach  Prooeotao  angegaban  «ardan,  freilich  wobl  ver- 
lieren sich  diaae  aCatiatiseben  Aogaben  spitar  in  aioa  ,warthloaa  Zahlen- 
Spielerai,  io  Wabracbeinliohkaitsrecbnongan  Aber  dia  Combiaationao  ood 
das  Fehlen  der  aeeba  Symptoma  dea  Magenkrebses  (Anorexia,  Schmerx, 
Erbreoben,  Blotnng,  Geacbwolat,  Kachexie),  deren  Lasen  armftdet  ood 
die  hier  sicher  idcht  am  Platia  aind.  —  Böchsl  {fitareaaant  ond  genau 
sind  die  Angaben  des  Verf.  Aber  den  Sifs  der  krebsigen  Ablagerung  im 
Magen  ;  er  nimmt  hier  Veranlassung,  die  Angaben  R  o  k  i  t  a  n  8  k  y*s, 
dass  der  Pyluniskrelis  durch  den  l'ylorusring  genau  begränzt  sei  und 
niemals   hmuber   io  das   Duodeouca  reiche ,  während  derjenige  der 


Digitized  by  Google 


Ertmkheüm  de»  Magene,  17 

Cardia,  selbst  wenn  er  nicht  von  dem  Oesophagus  herabsteigt,  sich 
immer  über  ein  beträchtliches  Stück  des  Oesophagus  verbreite,  za  wi- 
derlegen. Es  gesciiiebt  dies  indess  ohne  alle  Gehässigkeit,  ja  Verf.  ent- 
schuldigt sich  gewisse rmassen  darüber,  dass  er  die  Angaben  Roki- 
tanskys zu  berichtigen  und  ihnen  entgegen  zu  treten  sich  erlaubt. 
Ich  kann  es  nicht  für  gehässig  halten,  wenn  ich  die  Aufmerksamkeit  auf 
ciniue  Ungenauigkeiten  in  einem  so  weil  und  breit  bekannl^n  und  als 
das  grosse  Evangelium  Her  pathologischen  Anatomie  geschätztem  Werk 
lenke.  Gerade  weil  es  ein  denkendes  und  genaues  Stadium  verlangt 
ODd  belohnt,  und  weil  jeder  Satz  augenscheinlich  ein«  lange  Reihe  ge- 
nauer Beobachtungen  zusammeofasst,  können  wir  gerechter  Wette  eine 
ungewöhnlich  strenge  Kritik  gegen  dasseihe  Oben,  eine  Kritik,  welobef 
selbst  wenn  sie  jedes  Wort  erwigl,  kanm  mehr  thun  wird,  als  die  ge- 
drungenen und  gewicbligen  Behandinngen  des  Verf.  wirklich  verdienen, 
(pag.  1S8)  —  Die  Angaben  in  Bezug  aof  die  patbologisehe  Anatomie  den 
Mageokrebsea  sind  sehr,  werlbvoll  ond  verdienen  volla  Bescbtnng;  wir 
lernen  hier  den  gewiegten  pathologischen  Anatomen  achten,  wibrend 
wir  an  andern  Stellen  die  ümsicbt  nnd  den  Scharfblick  des  Klimkers 
bewundern  mttssen.  Seeondftre  Rrebsablagerongen  kommen  bei  Magen* 
krebs  sehr  blnfig  vor  a.  iw.  48  pCl.,  davon  kommen  25  p(X  aof  die 
Leber.  Von  grossem  loleresse  sind  anob  die  Betrachtongen  Aber  das 
Verblltniss  von  Krebs  nnd  Tobercnlose,  femer  die  Vergleioba  swisohsn 
CIcoa  ond  Csroinom.  Die  Bebandlong  des  Ilagenkrebses  ist  nicht  notb-  - 
wendig  verwandt  mit  derjenigen  des  Magengeschwüres;  doch  können  im 
Ganzen  dort  Wein  und  andere  Stärkungsmittel  nicht  nur  mit  weit  weni* 
ger  Bedenken,  sondern  auch  mit  grösserem  Vortheil  gegeben  werden,  als 
beim  Magengeschwür.  (Jebrigens  ist  auf  die  diäteliscbe  liehandiung  ein 
weit  grösseres  Gewicht  zu  legen,  als  auf  die  medicamentöse ,  welche 
letztere  eine  rein  symptomatische  (Blutoogen,  Schmerzen,  Slypsis  o.8«  w.) 
zu  sein  hat. 

Die  fünfte  Vorlesung  beschäftigt  sich  mit  einigen  weniger  bekann« 
teo  Magenkrankheiten,  diemeist  nur  in  den  allorscltensten  Fällen  der  Dia- 
gnose zugänglich,  mehr  die  Aufmerksamkeit  der  pathologischen  Analo- 
men fesseln,  als  die  des  Praktikers.  Verf.  nennt  diesen  ganzen  Vortrag 
selbst  einen  fragmentarischen  (psg.  250)«  und  wir  wollen  deshalb  nur 
kort  die  Magenkrankheiten  nennen,  von  denen  hier  die  Rede  ist,  ohne 
ans  in  genauere  Details  einzulassen«  Es  sind:  die  cirrhotische  Entzün« 
dong  oder  plastische  Linitis,  die  sopporative  Linitis,  Geschwülste,  Hyper^ 
tropbie  ond  Atrophie,  die  kanm  als  selbstslAndige  Krankheit  beobachtet  vrer* 
den,  Erweiterang  des  Hagens  ond  secondlre  EotzOndong  derselben ;  lao- 
ler  Vorgänge,  die  vor  der  Hand  wenigstens  nor  für  den  pathologischen 
Anatomen  Wichtigkeit  besitzen,  den  Praktiker  aber,  dem  ein  gebeiller 
Lil.  AoC  Bd.  UXV.  2 
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Magenkatarrh  lieber  ist,  als  hundert  schöne  patbologisobe  EVSparale, 
wenig  berühren.  ^ 

Die  ULde  Vorlesung  enthalt   einige   Anileuluniicn  über  Dtjgpepale^ 
welche  praktisch  als  eine  Macrenkrankheit  aurziifa<!<;oti  ist.    Die  Anwen- 
dang  des  Wortes  Dyspep^io    winl   iri;:li(  h   beschranklt  r,  doch  ist  diese 
Bezeichniinsi:  irt^^enwiirlitr  nicht  zu  onilif  lircn  (und  wird  es  kaum  jemals 
wenl(  II  Hef.j  t)ie  versclneiitKu  n  F^intheiitin^en  der  Dyspepsie  übergehend 
moiri  n  nur  noch  einige  Wcrle  üh(»r  Hif»  vom  Verf.  versuchtem  hier  Platz 
finden;  die  Dyspepsien  weriicn  nämlich  nach  den  NalininirsfolT.'n.  welche 
sie  bedingen,  closstficirt  und  Verf.  ti achtel  für  jede  .HoU-he  Form  beson- 
dere Symptonoe  aufzufinden.    So  soll  beispielshaiber  die  Dyspepsie  von 
ProleinslofTen  sich  daroh  Kopfschmerzen  auszeichnen,  wahrend  dabei  der 
Schmerz  im  Magen  seltan  heftig;  wird  und  hinter  dem  Brusthein  ge- 
fihlt  wird.    Die  Dyspepsie  von  Stftrkaiehl^enuss  geht  mit  Blahsucht  ein- 
her, die  Dyspepsie  von  Feitgenoss  wird  neben  Kopfweh  und  Magen* 
•obmen  von  Uebelkeit  und  Erbrechen  begleitet*  n.  s.  w.  —  Die  Therapie 
den  Verf*  kann  fast  voUstSndig  genannt  werden  nnd  wird  fQr  die  mei' 
stell  Fille  genOgen ;  dennoch  glaoben  wir  hier  als  besonders  hemerkeas- 
Werth  hervorheben  zu  müssen,  dass  sich  Verf.  gegen  einzelne  viel  ge- 
rfihrote  nnd  viel  misshraochte  Mittel  ausspricht,  als:  Quecksilber,-  Silber, 
Arsenik,  Blanslure,  Stryehnin  und  andere  vegetabilische  Alkaloide.  ^Wenn 
ich  Ihnen  nan  gesagt  habe,  dass  BlausSure  oft  das  Erbrechen  stillt  und 
das  StiTchnio  ein  vortreffliches  Mittel  gegen  hahitoelle  Verstopfang  ist, 
so  habe  ich  Ihnen  Alles  ErwBhnenswertbe  fiber  dieses  Nittel  mitge- 
tbeilt'^  (pag.  280).   Femer  Ist  bemerkenswerlb,  dass  in  den  HauptzB- 
gen  der  Behandlung  Verf.  ganz  ähnliche  Ansichten  entwickelt,  wie  No» 
nal  in  seinem  oben  erwähnten  Werke,  und  wir  {glauben  in  dieser  fden- 
liliil  lier  Ansichten,   unter  so  verschiedenen  Verhältnissen  schreibender 
Autoren  den  Prüfstein  und  beweis  für  deren  Wichtigkeit  gefunden  zu 
haben.    Auch  auf  die  Diiit  legt  Verf.  gleich  Nonal  ein  besonderes  Ge- 
wicht und  ski//iti    sie  kurz,  ohne  sich  hier  in  Details  einzulassen,  da 
selbe  bereits  an  andern  Stellen  (ies  Buches,  namentlich  fibiT  in  der  Phy- 
siologie (k-i  Vr  rdauoniz  «geliefert  worden.    Der  Cmstnnd.  dass  die  Ihs- 
pepsie  den  Tummelplatz  für  zahlreiche  ^Hincksnlber  und  Ooacksalbereien 
abgibt,  bringt  den  Verf.  zu  einigen  Ausfällen   gej^en  dieselben,  und  wir 
glaoben  den  Lesern  einige  derselben,  die  sich  durch  ihre  prägnante 
Soblagferligkeit  und  Richtigkeit  auszeichnen,  nicht  vorenthalten  zu  dflr^ 
fen.    „Als  eine  Krankheit,  die  oft  iinhe«ieutcnd,  fast  immer  leicht  beilbar 
ist  C^?  Ref.),  die  ttamentliob  die  Wohlhabenden  und  Schwelgeriscben 
bef&llt  und  selbst  manchmal  die  Folge  einer  Foraoi  Sinnlichkeit  ist,  wel- 
che einen  etwas  geschwichten  Geislesznstand  vielleicht  in  sich  sehliesst 
und  gewiss  erzeugt  —  aus  allen  diesen  Gründen  ist  die  Dyspepsie  der 
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▼ortbeil härteste  Boden  für  die  zahlreiche  ,  aber  unrechtmässige  Nach« 
koiDOienschart  des  Aesciilapias ,  welche  sich  auf  dio  Posaune  statt  auf 
den  Schlangenstab  stützt.  Öie  Dyspep^^ic  ist  in  der  Ihat  vor  allen  an- 
dern diejenige  Krankheit,  in  welcher  eine  Menge  Quacksalbereien  ihre 
vorgeblichen  Curcn  wirklich  ausführen.  Der  geringe  Kem^  am  welchen 
berom  sie  ihre  lügenhaften  Thatsaohen  biafea,  lissl  «ob  aus  der  Wifk- 
•MBlioit  der  Oiit  and  des  Regimeos  «rklfircn/^  u.  s.  w.  (pag.  272). 

Kon  ramiimid  köoMo  wir  mmI  das  vorliegood«  BqoIi  «Ii  «i« 
■M  d«r  besten  erfcilraD,  weldM  je  Aber  Hagenkreokbeiten  gesebrieben 
«ordei;  ei  bildet  eioe  wirblicbe  Bereiobenug  der  medieiinsdieii  Ltt*- 
Nitar,  oiid  der  üebereelier  bat*  aich  dadardi,  daea  er  dae  Werk  anf  deat- 
acken  Boden  verpAanit  bat,  wabre  Verdienste  ond  Ansprfiebe  aof  ansei« 
Dankbarkeit  ond  Anerkennung  erworben,  was  noob  mebr  der  Fall  ge- 
wesen wire,  wenn  er  anf  seine  Arbeit  mehr  HAbe  ond  Soigfalt  fsr- 
wendet  bitte.  Ldder  ist  dies  nicbt  gsoebeben,  die  Ueberaetaoag  ist 
sebwernilig  und  holperig,  schwer  und  ertnfidend  tu  lesen,  stellenweise 
BO^hT  schwer  verstindlich.  Diess  nur  nebenbei,  weil  vor  Kurzem  in 
einer  Anzeige  dieses  Werkes  die  Ueberselzung  eine  fliessende  genannt 
worden  war,  der  eigentliche  Werth  des  Buches  kann  ja  dadurch  nicht 
beeintrScbUgl  werden;  der  Werth  liegt  in  den  Edelsteioea  selbst;  die  Fas- 
sung ist  Nebensache. 

Die  Ausslattunj;  des  Werkes  ist  die  bekannte  der  Stahel'schen 
BuchbaodloQg;  ein  Buch  wie  das  andere,  elegant  bei  massigem  Preise. 

Dr.  D.  A«  lloaenthal  (pr.  ArzI  zu  Breslau) :  Synopsis  plantarum  dia- 

phoricärum.  Syalemalischo  Uebersicht  der  Hed-,  Nutz-  und  (liflpnanieo 
aller  Uoder  L  Hälfte  gr.     480  S.  Erlangeo  1861.  Eoke  Preis  2  Ihlr.  12  Sgr. 

Setproebeo  von  Dr.  A.  Seböbel. 

Vorliegendes  Werk  Ubertrillll  alle  onsere  Mieren  ScbriBen  Ihnli- 
oben  lohalls  nicht  nor  an  Vollständigkeit  ond  Gediegenheit,  sondern  aaoh 
doicfa  die  Berficksicbtigoag  der  wesentlichen  obemischen  Zosammen- 
setsoDg,  die  bei  den  grösseren  nstörlieben  Abtbeiloogea  der  Pflsoien  be- 
merkt ist  nnd  im  wesenilicben  die  Anweodang  derselben  als  Arxneiroiltel, 
sIs  Nahrungmittel,  oder  xo  technischen  Zwecken  bedingt.  Atlgemelne 
nnd  beschreibende  spsdelle  Botanik  werden  natOrlicber  Weise  bei  Dem* 
jenigen,  der  das  Werk  breocht,  ▼orausgosetxt,  ond  Verf.  tbat  sebr  wohl 
daran,  ganzlich  abzusehen,  und  nicht,  wie  es  oft  in  BhoUchen  Werken 
geschieht,  kurze  ungenügende  üeschreibun^en  der  Pflanzen  20  geben, 
die  kein  Mensch  brauchen  kann,  wahrend  sie  nur  den  Umfang  des  Wer- 
kes verdoppeln  und  den  Preis  bedeotend  erhöben.   Was  die  Arzoeipflao- 
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Dt*  Rosenthal :   Si/nopsü  plantarum. 


MB  anbolangt ,  to  sind  alle»  Id  welchen  Zeiten  and  Lindem  aie  wo 
immer  aooh  benolzt  worden  sind  oder  benoUt  werden  moofaten,  selbst 

auch  die  obsoletesten,  mit  möglichster  Votlst§ndigkeit  erwihnt,  die  wich- 
tigeren und  jeUl  iiebräuchlichen  jedoch  besonders  hervorgehoben.  Ein 
ahnliches  gilt  auch  von  (ien  NuUpflanzen  aller  Zonen  in  Heziio:  auf  ibre 
Anwendung  als  NahruogsmilUl  iür  Mensehen  und  llauälhiere,  als  Üiingungs- 
mittel  und  als  Material  zur  Erzeugung  der  verschiedensten  technischen 
Producle.  Ebenso  wenig  werden  diejenigen  Pllanzen  ausser  Acht  ge- 
Inssen,  welche  hei  ihrer  Einwirkung  auf  den  Ihierischen  Organismus 
eine  lieletare  W  irkung  ausüben,  und  thoils  durch  unvorsichtige  Anwen- 
dung!, thciLs  durch  Verwechselung  mehr  oder  weniger  l'nheil  anzurichten 
im  Stande  sind.  Was  endhch  die  Kryptogamen  anbebeiangt,  die  gewöhnlich 
in  SboUcben  Werken  so  sliefmütterlicb  behandelt  werden,  so  sind  auch 
diese  sammt  ihrer  Anwendungsweise  ausführlicher  angeführt.  Schliess» 
lieb  dOrfen  wir  uns  jedoch  auch  nicht  verbeimlichen,  dass  wir  eine  gros- 
sere  syslematisobe  Uebersichtlichkeit ,  so  wie  die  Antahmog  der  Sf* 
Donymt,  selbst  solobe,  die  doob  noch  mebr  gang  ond  gebe  sind,  ver- 
nissett» 

Dr.  C^riekhftfTer  (pr.  Arzt  in  Lan^cnschwalbacli) :  Statistik  der  im  Her- 
zogthuRi  Nassau  in  den  Jahren  1318  bis  1858  vo  rg  e  k  o  rn  m  e  ne  n 
Bruch  eiDklemmungen,  Bruchoper  aiioncn  und  Kmhfis^teln. 
Separaiabdruck  aus  den  inediciuiscben  Jdbrb.  für  Nasi^au,  17.  Ucii  IbtX).  Wies- 
baden*  Schellenbatg» 

Basproehan  von  Dr.  Jodok  BIr. 

In  diesem  Werke  sind  die  Beobachtungen  Ober  Hernien  aller  Nas-> 
säuischen  Aerzte  in  dem  Zeiträume  von  1818  bis  1858  snsammenge* 
stellt.  Zor  grossem  üebersioblicbkeit  der  grossen  Masse  von  Beobach- 
tungen worden  naob  gewissen  hervorragenden  Güsicht<;puncten  rubridrte. 
Tabellen,  von  denen  jede  einen  bestimmten  Medicinalbezirk  reprSsentirl, 
verfasst,  ans  welchen  dann  a)  die  Resoltate  für  jeden  Bezirk  nnd  b)  das 
Endresultat  fftr  das  Ganze  gewonnen  worde.  Das  ganze  Werk  zernill 
in  drei  Theile :  der  erste  enthftll  Tabellen  nebst  den  Folgerungen  daraos, 
der  zweite  die  Resoltate  im  Ganzen  nnd  Allgemeinen;  der  dritte  die 
Krankengeschichten  von  besonders  interessanten  Fftllen.  In  der  Formo- 
limng  der  Tabellen  worde  Rücksicht  genomn»en  auf  das  Alter,  das  Ge- 
schlecht,  die  Art  und  den  Inhalt  des  Braches,  die  Dauer  seines  Beste- 
hens ond  seiner  Einklemmung,  die  Ursache  und  Art  der  letzteren,  die 
Verwachsung  desselben.  Die  Art  der  Behandlung  und  deren  Erfolg,  der 
Termin  der  Genesong  oder  des  Todes,  der  Name  des  behandelnden  Arztes 
und  besondere  Bemerkungen  bilden  den  Schloss.    Nach  diesen  Tabellen 
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wurden  im  Ganzen  lT(r2  l  alle  von  Brucheinklemmiint^en  und  dabei  382 
Operationen  bcohar  tiiel:  rücksichtlich  des  Verhältnisses  zum  Lebensalter 
fdlit  die  absolut  grössle  Anzahl  der  Incarcerationen  auf  die  Perioden 
?on  50 — 60,  dann  von  40 — 50,  endlich  von  30— 40  Jahren.  Rücksicbl- 
Koh  des  GesdUecAUs  fallen  auf  das  weihh'che  etwas  mehr  Brucheinklem- 
mungen, als  auf  das  mannliche.  Mil  B&oksichi  aaf  das  Gesobleoht  und 
die  Localitgt  der  BrOcbe  findet  sieb 

onler  484  Htonern  die  Hemja  ing.  423,  crar.  55,  omb.  3,  Tentr.  Smal; 

.  543  Weibern  .  „  „  1tt3,  ,  382,  «  12.  •  10  , 
foram.  ovalisond  perinaei  je  2mal,  vesico-  ondrectovaginalis  je  Imal.  ROck* 
siobilich  AttlMkaltes  der  BrOche  fand  sich  anter  352  F5llon,  (148  Lei- 
ften-,  143  Schenkel-,  6  Nabel-  ond  5  Baachbemien),  wo  nach  ErOffoong 
des  Braehsaekes  eine  klare  Einsicht  gestattet  war,  bei  den  148  le^tHm- 
Aertilen  der  Darm  allein  UTmsl,  das  Netz  allein  5nal,  Nets  ond  Darm 
46mal«  Bei  143  Sc^kenkeiAemien  der  Darm  allein  103mal,  das  Nets  5mal, 
Nets  und  Darm  33mal,  Darm  und  Hydalide  Imal,  Darm  und  Matter^ 
trompete  2mal.  Sei  den  0  Nahellyrüphen  der  Darm  allein  4mal,  das 
Netz  aHein  Imal,  Netz  und  Darm  Imal.  Bei  den  5  Bauchbrüchen  der 
Darm  allein  4mal,  das  Netz  allein  hnal.  Ucber  die  Ztit  des  Destchcm 
der  Briirfie,  irsarftr.  und  Art  dtr  lAiiklcmmung  waren  die  Notizen  der 
Aerzifi  so  miln^eihafl.  dass  Verf.  keine  Zusammenstellung  machen  konnte. 
In  Hinsichl  .kr  Venracksuitfr  dir  Brüche  fanden  sich  unter  '200  operif- 
len  Leist»nihernien  öl),  lOfi  opeiirten  Schenkelhornien  54,  (i  opeiirten 
Nalii  Ihrrnien  2,  WO  der  Inhalt  mit  dem  Bnicksack  verwachsen  war.  — 
In  Hinsicht  des  Vfrh/7{fniss(  s  der  iAnklemmuni^'^diuirr  :u/n  Ausgange  im 
Allgemeinem,  ohne  Berücksichtigung  der  Üt/tf/ndfuni^'swcisc,  stellt  sich 
heraus,  dass  ditj  Gefahr  der  Incarceration  keinesweges  in  geradem  Ver- 
bftltaisse  mit  der  Dauer  derselben  steht,  sondern  dass  bedeutende  Schwan- 
kimgen  dabei  vorkommen  und  jens<^its  einer  gewissen  Grenze  die  Pro- 
gnose wieder  gunstiger  wird.  So  ergibt  sich,  dnss  bei  der  Zahl  der  Ge- 
nesenen  bei  incarcerirten  Hermen  bis  xom  4.  Tage  iacl.  die  Zahl  df>r  Gene- 
senen grösser  ist,  als  die  der  Gestorbenen,  dass.  sie  am  5.  nnd  Tage 
smkl  und  vom  7— 15,  Tage  wieder  gradatim  sunimmt.  Es  gaataltet  sieh 
das  Verfa&ltniss  folgender  Hassen. 

Dauer  d.  Einklem.     Pifle.  genes,  gest.  Dauer  4.  Einklera.     Pille,  genes,  gest. 
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Dr.  Friekhöfer: 


In  BezuLT  des  Verhallniss  es  der  Einklemmunpsdaucr  zum  Aosgange  bei 
den  openrit  ii  Fällen  allein,  nämlich  wo  der  Bruchschnitt  gemacht  wurde, 
stellt  sich  heraus,  dass  auch  hier  die  Zahl  der  Genesenen  bis  zum  4. 
Tage  incl.  grösser,  am  5.  und  f).  Tage  kleiner,  und  vom  7.  bis  H.Tage 
im  Ganzen  wieder  grosspr  win!  c)Is  die  der  Geslorbeuen.    Iis  sind  nach 


Einklem. 

Falle. 

Dauor  d.  Einklein. 
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Zofolge  der  Generalt^tbelle  Ober  die  Behandlung  and  dereo  Erfolg  )m 
Schenkel-,  Leisten-,  Nabel-  und  BanrtihrOchen  ersiebt  man,  dass  von 
840  daroli  therapeutische  Uittel  und  Taxis  ohne  Operation  behandelten 
inonra  Hernien  aller  Gattungen  93  verstorben  «ind,  somit  von  9'/« — 1 
und  iwar  von  308  Scbenkelhernien  48,  518  Leistenhernien  41,  14  Nn* 
belbemien  5,  9  Banebbemien  1.  Unter  den  wicht  operifim  FUleo '  ist 
die  Sterblichkeit  an  den  Scbenkelbrflcben  noch  einmal  so  gross,  als  bei 
den  Leistenbrflehen;  zwischen  diesen  in  der  Hitte  stehen  die  Bnnob- 
brtcbe  und  absolut  sm  grdssten  ist  die  Sterblichkeit  bei  NsItelbrOeben.  — 
Ans  der  Zusammenstellung  der  operirten  Bruchkranken  ergibt  sieli, 
dass  von  381  derselben  183=  1:2 '/^  starben,  und  zwar  stellt  sieh  das 
Verhaitniss  so  heraus,  dass  die  Uortalitftl  bei  den  Leisten-  und  Sohen* 
'kelbrflchen  beinahe  das  Gleiche  ist.  Aas  den  Tabellen  Ober  die  Kofb- 
fisteln  gebt  hervor,  dass  dieselben  beim  weiblichen  Geschlechte  nur 
2%mal  byufij^er  waren,  als  beim  miinidichen,  und  zwar  etwas  hSufigor 
in  Folge  von  Leislenbrüdien,  als  nach  Schenkelbrüchen.  Von  bU  Koih- 
fisteln  endigten  55  mit  Genesung,  II  verliefen  tödtlich,  4  bestanden 
foi'(.  Die  Slerblichkeit  bei  don  nach  Leistenbrüchen  entsUndeo  Koth- 
lisleln  war  pt^ringer,  als  Lt  i  j  >rien  nach  Schenkelbrüchen. 

Der  (Inlle  Iheil  des  liurlies,  mehr  als  die  Hälfte  der  ganzen  Werk- 
chens  iirnfassund,  enthalt  die  Krankengeschichten  n  ich  folgender  Ordnung 
zusammengeslelh  .*  1.  therapeutisch  und  mitteis  Taxis  behandeitc  Fälle 
(31  Nummern).  II.  Mittels  der  Operation  behandelte  Fille  (49  Num- 
mern). IIL  F&iie  mit  Kothnsteln  (40  Nummern).  —  In  einem  An* 
bange  werden  schliesslich  noch  mehrere  Krankengeschichten  von  Hernien 
von  lled.'Aalli  Dr.  Haas  mitgelheilt.  Welche  Mühe  und  Jahre  es  koilet, 
um  aus  einem  so  reichen,  lang  aofgeblnften  Matariale,  ein  geordoeleSy 
der  Wissenschaft  enlaprecbeodes  Ganze  tu  schaffen,  weiss  derjenige  am 
besten  zu  wQrdigen,  walcber  sich  in  ihnlichen  Arbeiten  versocbl  hat, 
Dass  Verf.  hierin  ein  groaMS  Verstindniss  «nd  einn  klare  BiQiioht  in  die 
10  beantwoHenden  Fragen  eotwickell  and  das  vorhaodenn  Materiale, 
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welches  einestheils  aus  den  Sanilütsberichten  aller  NaMauisoben  Aerzie, 
andern  Theils  noch  aus  den  speriellen  Beriefen  über  dio  in  der  IVaxig 
auf  diesco)  Gebiete  der  Cturur>;ie  gemachten  Beobacbtuneen  and  Erfah< 
rungen  bestand,  nach  je<if»r  Bichturig   hin  zu  bearbeiten  verstanden  hat, 
wird  jeder,  welcher  das  VVerkclnN»  nicht  mit  allzu  kritischen  Au^en  dürch- 
liesi,  zugestehen,  —  Den  interessantesten  Theil   bilde«  die  KrnnkcnL'e- 
•cbichten.  in  denen  jeder  Arzt  seine  Anschaungs-  und  Ausdrucksweise, 
so  wie  seine  Kenntnisse  über  Hernien  dargelegt  bat,  und  man  kann 
nicht  ISugnen,  dass  die  dortigen  Aerite  das  Messer  zu  führen  sieb  niobl 
•cheoeo  ond  auch  zu  handbabea  «iswn,    U«b«r  di«  veralteten  Anschao» 
nngen  der  Art  der  Einklemmung  bei  Hernien  (die  spastica,  ioflaiMBatoria, 
8torc6rea),  wie  oen  sie  in  den  Kraokeogetcbicbteii  fiodet,  muss  oian  eieli 
hinwegsetzen,  es  haben  sie  Artte  noch  aus  der  alten  Schule  geschriehtn. 
Es  wSre  gewiss  za  wOnsohen,  dass  Qberall  solche  BeHobte,  oameotliah 
an«  den  wicbligslen  Gebieten  der  Chirurgie  an  die  $anilAtshehördan  aia- 
geliefert  werden  mQsslen*  nicht  bloss  zu  Nois  und  Foroaeo  der  Wissen- 
schaft, sondern  am  zn  erfahren,  was  die  LandSrste  wissen  qimI  kffnnaB, 
ond  wie  sie  bei  ao  wichtigen  Krankheiten  faandelo« 

Dr.  G»  «SetfeH  (prakl.  Arzt  zu  Dresden,  früher  AssisteozanU  d.  Irrenheilanslalt 
zu  Sarinpn>tf"tii)  :  H  it-  1  r  r  e  n  f»  e  i  I  a  n  «?  >  a  I  t  in  i  h  r  p  n  a  <!  m  i  n  i  s  f  r  a  I  i— 
V  e  n  .  I  e  c  Ii  n  1  s  r  I)  e  n  und  t  Ii  r  r  a  p  e  u  1 1  s  C 1»  «  n  H  e  /  i  e  h  u  rt  g  e  ii  OBcb 
deo  Anfurderungen  «ier  degeiiwari  darf^esleilt.  Nrbsl  den  Plänen  einer  Heil- 
aofttalt  IDr  dOO  Kranke,  eoiwocfen  von  Arcbilekl  E.  Giese  io  Dresden,  tme 
von  der  kais.  Leopold.-CarollDjMbeii  Akademie  gekritaite  Pms«cbrilL  Gr.  Lex. 
Foroi.  Leipzig  uod  Dresden,  1862  Jestus  NaumsoD,  Preis  1  TbJr*  90  %r. 

Aegezeigl  durch  Dr.  F i  sc h eL 

fkm  eine  vom  Geh.  Obermedicinalrathe  Dr.  G.  K  i  e  s  e  Tonl 
Oborasedioio^lratbe  G.  H.  Bergmann  und  Medicinalrathe  E.  W«  GGntz 
des  ersten  Preises  wfirdig  befundene  Concorrenzsebrift  ein  Torzflgliches 
Work  sein  mAsse,  ist  oozweifelbafl.  Es  kann  sonach  hier  nor  gefragt 
wordon,  worin  ifatie  Vorzflgliehkeil  bestehe.  Um  diese  Fri^e  zu  beant- 
worten, hallen  wir  aof  einige  Puncte  binzoweisen«  Verf.  behandelt  in 
droi  AbtheHnngen  den  adtDinistrati?en,  4tn  technisohen  ond  tberapeoti* 
sohan  Theil  einer  Irrenheilaostalt,  wie  der  wiseenschatiliche  sociale  Fort* 
•obritt  der  Iteozeit  es  fordert,  wobei  er  mK  PrScision  ond  KOrze  das  Resnltal 
■dnar  Forschung  and  sogleich  die  ganze  einschlBgige  einheimische  and 
fpemde  Literalar  na  Detail  namhafi  macht.  Keine  Frage  fon  irgend 
sinsBi  Üslaiige  ist  übergangen  md  jede  nach  ihrer  Wichtigkeit  mit  ent- 
sprecfaendar  AosfiiirKefaiceit  enArteri;  es  sei  hier  beispielsweise  nur  aof 
die  Veolilatioo,  Fenster,  Ahofto  el&  hiogawieseo.   In  Bezug  aof  dio  Voll* 
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litation  erschien  es  uns  vortheilhafl ,  in  einer  nSchi^tcn  Auflaffc  (licse 
empfohlene  complicirte  Vorrichtung  von  Ür.  Van  Henke  (pa,?;.  55)  durch 
eine  Illustration  xu  veraiiachaulioben  and  dadurch  dem  NichUecbniker  leich- 
ter Verslindlich  zu  machen.  —  Nicht  flbereiostimmdnde  Ansichten  An- 
derer QDlenteht  Verf.  einer  ecbarfeo,  aber  gerechten  Kritik  und  sind  ihm 
die  boinanen  Rflcksicbleo  dabei  die  roassgebendsten.  —  .Wir  beben  die 
Uebenengung,  das  dieses  vorlreffliobe  Werli  bei  Botwerfong  von  Pro- 
gremmen  lo  Irren-,  ja  xu  Kranlcen*  und  WoblthStigiceitsanstalten  fiber« 
haupt«  iarlan  vielfaofa  benQui  werden  ilnd  sieb  bewibren  wird,  und  ha- 
ben wir  nur  noeh  den  Wonach,  dess  dem  Vert  die  GelegenbeiC  gege- 
ben werde,  seine  doroh  Jahre  tang  forlgeseUte  Stadien  in  der  Praxis, 
und  bei  wiederholten  Besneben  der  besten  einlieiiDischen  ond  fremdlln* 
disehen  Kranlienanstalten  erworbenen  ond  hier  niedergelegten  iCenntaisse 
in  die  von  ihm  entworfene  Irrenanstalt  einzufahren  und  zum  Wohle  der 
iCranken  praktisch  zu  verwerthen  ! 

Die  Ausstattung  Hes  Buciie^  ist  vorzüglich,  die  beigegebenen  5  Pl&ne 
sind  künstlerisch  schon. 

Dr.  niaiaricli  EllinKert    Die  a  n  l  Ii  r  o  p  o  1  o  p;  i  s  c  h  c  n   Momente  der 
Zurechnuogsluhigkeiu    Zweite,  völlig  unigeürbetiete  Auüage.  gr.  8^ 
.    XI.  n.  S86  S.  St  Gallefe  1861.  Scbeillin  und  ZoUikofer.  Piels  U  ogr. 

Bflsprochm  von  Dr.  Pise b  e L 

Seit  dem  Ersobeinen  der  ersten  Auflage  dieses  Buches  sind  bereits 
18  Jahre  verflossen,  ein  Zeitabschnitt,  in  welclieo  vielseitige  Forschun- 
gen ond  Eifabrongen  eine  nioht  geringere  Zabi  von  gediegenen  Weriteo 
Uber  Psyebiatrie  ftberhaopt  ond  Ober  ihren  forensisohen  Theil  iosheson- 
dere  so  Tage  gefördert  haben.  Wenn  Verf.,  der  seither  aof  dem  praic- 
tisehen  Gebiete  der  Psychiatrie  onanterhroeiien  thitig  war  ond  den  aooh 
die  Resultate  fremder  Stödten  nicht  fitemd  geblieben,  bei  der  Veranslat- 
tong  dieser  sweiten  Anflage  eich  nioht  voraalaast  fand,  von  seinen  M- 
bem  Gmndprincipien  absoweiehen  imd  onr  Einiges  sor  Bri^sang  ond 
VervollslSttdigung  bmxofögen  för  genflgand  eraolitete ;  so  aprioht  das  fir 
die  gesunde  Grandlage  des  Budies^  das  seit  seinem  Ersfdieinen  viellMh 
benutzt  und  citirt  worden  ist,  und  nach  der  Ansicht  des  Referenten  M  * 
dasselbei  noch  gegenwärtig  berecliti^t,  uatcf  tion  süilücr  Qbor  denselben 
Gegenäiarid  erschienenen  Werken  einen  ehrenvollen  Platz  einzunehmen.  Zur 
weitern  Begründung  dieser  Aussicht  müssen  wir  auf  den  Inhalt  etwas 
D&ber  eingehen:  Die  ZurcchnangHfuhi^kciL  deducirt  Verf.  aus  der  Fähig- 
keUy  üicA  mU  li'tssen  scUisl  zn  hf^iiinntcn.    Zu  diesem  {Resultate  gelangt 
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mögen  der  Seele  -;  ferner  zeigt  er,  wie  diese  Fähic^keit,  sich  mit  Wissen 
selbst  zu  bestimmen,  nach  der  körperlichen  Organisaliün,  nach  Geschlecbt 
und  Alter,  nach  den  angeborenen  EigenthOmlichkeiten  des  Seelenlehens« 
nach  Krzifhune:  und  Bildung  verschieden  ist,  und  durch  AfTectc  im  l  I-ei- 
di  nschüflen  und  durch  einit?e  besondere  Zustfinde  des  KöijiHis  (Smnes- 
mariirel,  Aiifrecnng  der  (jeiüsle  iiiui  natürlichen  Triebe),  Epiiepsio  und 
verwandle  /ustatKi«  ,  voröher^eliende  Sinnesverwirrungr,  Schlaf  etc..  De- 
lirium, Narkotismus  —  alterirl  werde.  Verf.  gelangt  auf  diesem  Wege 
lo  dem  feststehenden  Satze,  dass  es  folghch  „nach  dem  individuellen 
Maasse  des  Erkenotnissvermögens  und  der  Seihstbcstimmongsfahigkeit  aooh 
ein  individuelles  Mass  foo  ZarecAnungs/äAig/uit  gebe.  Er  nimmt  daher 
fOr  die  Praxis  eioe  ,,vermiDderte,''  „beschr&oiae^'*  ,,bedingte''  Zareoh* 
nangsfShigkeit  an ,  obgleich  er  iogibt|  dass  es  zwischen  Zurechnungs* 
fibigkeil  und  UittnrecbDiingsnbiglieU  logUek  ein  Drittes  niobt  - geben 
'kann.  ^Jener  sbeolote  Sats:  onbedingl  aorecbooogslfthig  oder  oaia. 
reebnongsflbig«  sagl  Vert  sohliessUcb,  hat  seine  Wonel  uir  der  Lehre 
fOD  der  FreifaeiCf  welche  dieselbe  als  utiäe^gt  vorhanden  oder  nicht 
vorhanden  annahm  ond  die  stete  Nothwendigkeit  ihrer  anlhropologi* 
sehen  Vennittelaog  ausser  Acht  liess,** 

Der  iweite  Tbeil  behandelt  in  besonderen  Abccbiritten  liie  Seelen- 
slSningen  Öberbaopt,  mit  Rücksicht  anf  ihr  Wesen,  ihre  Genesis,  Sympto- 
matologie, ihre  Ermiltelong  ond  Bintheilang;  es  werden  dann  »die  on* 
iroHhommenen  und  aogetweifelten  Formen*  (Nervosität,  Hypochondrie, 
Hysterie,  TSoschongen  der  Sinne,  Mania  sine  delirio;  Furor  transitorios;  die 
Monomanien;  aus  psychischer  Ansteckung  und  Nachahmung  entstandener 
Wahuiiiiiii ;  die  ausseUeniie  uoii  versteckte  Seelenslörun*z ;  die  Gomüths- 
und  Geistesschwache);  hierauf  f,die  iJaupt  "  und  endlich  „die  Mischfor- 
men der  Seelenstörung"  besprochen  und  durch  entsprechende  Beispiele 
erläulerL  —  Unter  den  Hauptfurnien  der  Seelonslorung  wird  auch  das 
chronisclie  DeUrium  aufgeführt,  welches  a!s  melancholisches  und  ma- 
niakisches  näher  charokterisirl  tin<l  beschrnlien  wird.  Es  scheint  dem 
Ref.  daher  deshalb  —  mit  Ausnahme  des  „Del.  potatorum''' —  keine  selbsl- 
st&ndige  Korm  zu  sein,  sondern  nur  den  Symptomen  der  Melancholie 
and  Manie  oder  deren  Folgezustaoden  ansugehören.  In  Betreff  der  Mo* 
nomanie  meint  Verf.  mit  Reob^  dass  es  am  Besten  wSre,  wenn  dieser 
Begriff  im  Allgemeinen  ond  nach  seinen  einzelnen  Arten  völlig  ausge- 
merzt würde,  nm  nicht  wieder  in  einseitiger  Üebertreibang  die  wertb^ 
foUe  Verstindigong,  so  welcher  er  verbolfen  hatte,  so  verlieren.  —  Die 
Spraoho  des  Verf.  ist  dorchaua  ongeaocht,  prignant,  der  Ideengang  streng 
logiaob,  ond  das.  ganie  Material  wissenschaftlich  geordnet  ond  fflr  den 
prakÜMsfaen  Gehrancb  ZBiecbt  gelegt.  Die  Ansatatlniig  des  Boches  ehilnob, 
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Dr.  Deute  (Privaldoo.  to  Ben»):  Militlr-Cbirorgiicli« 

Sluilitoin  den  italienischen  Lszflrelheovon  1859.  In  2  Ab- 
iheilungen.  gr.  8.  XVI  und  191,  X  und  286  &  WArzburg  186L  Stakerich« 
Buch-  UDii  KunsthandtuDg.   Preis  8  Tbir. 

Besprochen  von  Keg.-Arzt  Or.  8  e  r  n  •  l  e  i  o. 

Basitst  auch  die  Kriegs-Cbirurgie  bereits  bedeutende  Werke  von 
MSnnem,  die  einen  gehaltreieben  Nsmen  haben;  ao- verdient  doch  dae 
vorliegende  mit  Recht  den  besten  angereiht  zu  werden,  denn  nicht  so 
bald  dfirften  wir  einer  Arbeit  über  die  Verwundungen  im  Felde  begeg- 
nen,  deren  Material  so  reich,  deren  cin/clne  Tl>eile  mit  so  vielem  |-leissc 
ausgearbeitet  sind,  und  welchem  sowohl  der  pidktischen  Richtung  als 
der  phy8iologisch''p<ilhologischen  Beobac-htun^  so  viel  Hechming  getragen 
wird.  Sehen  wir  ab  von  der  Vergleichnnt*  der  VVafttjn  bei  den  Armeen, 
in  Welchen  die  Ir ranco-Sarden  und  besonders  die  Zuaven  als  (In-  m  fürch- 
teten Bajoneltantireifer  htrijijs2e.s(richen  werden,  ein  Vorwurf,  welcher 
dem  Verf.  schon  von  anderer  beile  gemacht  wurde;  (Med.  Wochenschrift 
N,  42  —  1801),  nehmen  wir  es  ihm  nicht  für  übel,  wenn  er  in  einer 
begreiflichen  Tauschung  befangen,  dem  Bajonett-Angriffe  es  zuschreibt, 
dass  manche  Zuaven-Compagnio,  ohne  ihr  Gewehr  entladen  zu  haben, 
•OS  dem  Kampfe  ruckgekehrl  ist,  was  bei  jeder  Truppe,  die  in  der  Re* 
aerve  slehendy  einen  Sturm  mitmacht,  geschehen  kann,  indem  wir  fast 
flberzengt  sind  dass  der  tapfere  dsterreicbiscbe  Soldat  nicbl  eines  &rxt* 
lieben  Zengniasea  bedarf^  um  seinen  in  vielen  btutigen  Bllltem  der  Ge- 
sobicbta  veraeicbneten  Nuth  und  Tapferkeit  erneoerl  besl&tigt  so  finden, 
sondern  betrachten  wir  die  rein  cbirorgisobe  Seile  des  Bnohes;  so  mös* 
len  wir  dem  Mann  der  Wissenschnft  jedes  Lob  ond  jede  Anerkenmwg 
sollen,  eine  Arbeil  getieferl  zu  beben,  die  zu  den  beshm  der  Neoseit 
gehört  und  die  Jedem  Feldarxte  ond  jedem  Cbirnrgep  hinsichtliob  der 
Reichbaltigkeil  des  mit  Umsicht  und  Sachkenolniss  bebaodeiten  SlofEm 
TOD  selbst  sieb  empfiehlt;  so  dass  es  fast  als  Anmassong  erscheinli 
dieselbe  besprechen  zu  wollen,  wenn  ich  nicht  von  sehr  geoob&Uter 
Seite  bieso  mehrfach  ermutbigt  und  aufgefordert  worden  wSre.  —  Oaa 
Werk  zerfällt  hi  2  Abtbeilungen: 

1,  Aükeüung»  AUgemHM  CkirurgU  der  KrtegswuHden  naek  Erfahnrngm 
m  den  nordilaUettiteAen  SpUdiem  1859, 

In  den  eTslen  3.  Cupiicln  bespricht  Verf.  die  Vencunduncen  im 
AUgcnuineny  und  bebt  hervor,  das^  die  Verletzungen  durch  ^chusi>wailen 
SO  zahlreich  waren,  dass  die  Wunden  mit  der  ManUen  WafTc  kaum  in 
Betracht  gezogen  werden  können.  Von  dem  Umfang  des  beiiandelten  Ma- 
teriales,  weiches  zur  Beobachtung  vorlag,  kann  man  aiob  einen  Üi^rifi 


Digitized  by  Google 


th,  PemmiS  MUUär^ChirurgUcke  Studien, 


27 


machen,  wenn  man  betlenkt,  dags  die  Anzahl  der  Verwun  lclen  aus  beiden 
Armeen  bloss  in  den  Spitälern  zu  ßrcscia  und  Mailand  in  den  Monaten 
Joni,  Juli  und  August  27151  ht  tru^.  Der  Bewaffnung  der  beiden  Ar- 
nneen  wird  sehr  ^renau  Rechnunu^  Kt!trap;en.  Das  gezogene  Gewehr  nach 
dem  Lofenz'schen  System  bildete  die  Bewaffnung  der  Oesterreicher  hei  der 
Infanterie,  ihre  Jäger  hatten  im  1.  und  2.  Gliede  einen  gewühniichen, 
das  3.  GlMd  eineo  Dornstutzen.  Dia  Franzosen  hatten  bei  der  Linieo- 
1nf?)nterie  gezogene  Hioiä  -  Gewehre,  ihre  Fussj&ger,  Garde  und  ZuavoB 
Dornbflcbsen.  Die  verscbiedenao  Projectile  boteo  ein  Gewiobtafor* 
blltniss  bei  den  Oestereichem  von  25—29  Gramm.,  bei  deo  PransoM 
von  25 — 33  Gramm^  bei  danJlgeni  uodZaavan  bis  50  Gramm«  Mit  aal- 
tanar  Ganauigiiait  baapriclK  Verf.  daa  fraasöaiaoha  cyliodro-koaiaclia 
HoUproJaoliiy  daa  im  Varglaieha  ao  dea  Aatarraiebiaehaii  Spilakogalii 
fial  gafibriiebar  wirkt,  da  aa  glaioh  naoh  dam  Aoatrilta  «oa  dam  Ga* 
wahf^  Veriadarongaii  erlaidal,  om^lmiaaic;  Qüd  kaolig  wird«  ond  aioh 
iaiiarbalb  dar  Gawabe  kiebter  aaralOckalt,  auf  walcbao  üinatand  gaatfittt 
Verf.,  ob  mit  Rächt  oder  Unrecht,  wollen  wir  dahin  gaatellt  aain  laaaaOt 
die  grSaaere  VoUfcommenbeii  den  franziSaiacben  Projedilan  zoaohreibt. 

-  Im  4*  Ct^i  wardall  die  tencyadenen  Arten  der  Scbonvarlatioogeo . 
behandelt  mid  ihr  nnmeriaohea  Verhalten  lor  GeaammtsabI  der  ?erietaan- 
gen  bexeichnet.  I)  Prell-  and  Stretfechfisse  25  bis  30  pCt.,  2)  Ver- 
letzungen mit  blindem  Scbusscaoal  20  bi«  22  pCt.,  3)  Verletzungen 
mit  vollkommenem  Schusscanal  40  pCf. ,  4)  Schüsbc,  wodurch  ein 
Glied  ganz  oder  theilweise  abgerissen  worden  10  pCt.  Die  sogenannien 
Luflschüsse  —  vent  de  boulet  —  weist  er  mit  Recht  in  die  chirurgi- 
sche Mytlioloiiie,  erzShU  mehrere  interessante  Frille  von  liefen  Zerstö- 
rungen bi'i  uiiverlet/ten  alliremeinen  Decker;  tiinl  fcind  in  Mailand  aliein 
5  durch  Preliscbüsse  hervorgebrachten  Brüche  der  Patella.  Ref.  beob- 
achtete in  der  Schlacht  bei  Novara  1840  einen  Fall  von  Bruch  beider 
Oberschenkel  im  mittlem  Drittheile,  durch  eine  Kanonenkugel  hervor- 
gebracht, ohne  Spur  von  Verletzung  der  Haut,  ja  sogar  ohne  das  gering- 
ale  Zeichen  einer  Contusion.  Ref.  bemerkt  nur,  dass  der  Mann  im  Mo- 
mente, als  ihn  die  Kugel  (eine  16  pfdge.  sardinisdie  VoUkogel}  traf,  hin- 
ter einem  Strobhaufen  in  der  Pli^iiklerketle  in  ehier  aoganannten  bookea* 
den,  Stellung  sieb  befand. 

Daa  5b  CapiUi  beapricht  die  BiMmg  der  SeMeinUaii  tmd  nneht 
dieao  ganz  riebtig  von  der  EigenthAmlichkeit  daa  Gewebea,  dem  AnTaila- 
Winkel  Geacboaaea.  dar  Stellang  dea  Verwundeten,  dem  Terraki  und  dar 
varaefaiadenen  Slalhing  dar  kimpfenden  Armeen  abbSngpg.  Die  Annahme  eng« 
Üaahnrnnd  franadaiecber  Aarile,  welche  der  Spitifcngel  die  geradeate  Ueb« 
tmig  daa  Sdbnaaoanalea  auaobreiben,  aochl  er  mit  der  Anaicht  danttebar 
GbifugaBi  anildM  die  Ablankwig  Or  Mi  ao  aakan  haliaA,  dadnmb  ««•- 
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xogleichen,  das«  er  die  Ursache  der  Abienkungs-  und  CoDtoonrung  der 
Schusscanale  mehr  in  der  Propulsionsnciilun^  und  dem  Auilaliswiokel, 
als  in  der  Form  des  Projeclils  sucht. 

Das  ().  CnjHtel  Ist  von  der  erössten  Wichtigkeit  för  den  Feldarzt. 
Es  behandelt  die  Ifrhifujkrit  dtr  Srfnisswu/idi.H  nach  den  riuzflnm  hör- 
perlhcüen^  stellt  einen  neuen  Beweis  der  äusserst  interessanten  liiüisache 
fest,  dass  in  allen  grössern  Feldzfit^en  trotz  der  Ein;ei»lhüfaiichkeit  der 
Kampfweise  und  der  verschiedenen  i'ositionen  der  feindlichen  Armeen 
das  Verhältnisse  wie  die  einzelnen  Körpergegenden  von  Ku&;eln  getroffen 
werden,  fast  immer  ein  anD&bernd  Sboliches  bleibt.  Aus  solchen  stali> 
«tischen  Daten  kann  man  einen  richtigen  Schluss  auf  die  Anzahl  der 
noUiwendigen  TransportmiUel  machen,  welchen  Umstand  aber  Verf.  nicht 
sehr  ins  Ange  gefasst  hai.  Verf.  bemerkt  bloss ,  dass  er  namenltiob 
die  Sehnssverletsongen  der  obern  ExtremitiUen  in  den  vom  Sohlächlfelde 
entfernten  Spit§lem  von  imponirender  Frequenz  gefanden  habe,  ond  dass 
■lob  keine  andern  Verwondongen  besser  znm  frOben  Weileilnosporte 
eignen  als  die  genannten. 

Das  7.  CapiUl  bespneht  die  Binmrkung  4er  üermkiedeiun  Pr^etÜt 
auf  das  Hautgewebe,  Dass  mehr  Gangraenescens  als  Momiftdröng  enUtebe, 
ist  ganz  richtig,  jedoch  kann  man  mit  dem  Verf,  im  Allgemeinen  nicht  Aber- 
einstimmeni  wenn  er  annimmt,  dass  die  Eingangs-  ond  AusgangsöfTnung  nichC 
so  nnlerscheiden  sei*  Im  spätem  Verlanfe  ist  das  allerdings  unmöglich,  bei 
frischen  Vertetzongen  aber  ist  der  Ansgang  stets  mit  Aufgeworfenen  Rindern 
versehen.  Nach  einer  richtigen  Besprechung  der  H^ilungsgesetze  för  den 
Öcliusscanal  erwähnt  Verf.  der  glücklichen  Heiluntren  der  Schusscanale 
durch  Kartätschen,  seihst  bei  ihrem  Eindringen  durch  Brus(-  und  Bauchhöhle.  , 

Im  8.  Cnpilt  l^  \vt'l(  l)cs  «lie  Wirkung  der  GrsrfinsK'-.  auf  Uindi  iii  ict  hr^ 
Aponeurosef) ,  Sehnen  ,  Mi'skelsuhstunz  und  jwireiichynjaUisc  Organe  be- 
handelt, Sit  llt  sirh  als  interessant  heraus,  die  Verdran^unii;  der  Fettlapp- 
chcn  bei  Durchbohrunc;  des  Feti}J<)islers,  das  Al  li  rtkcn  der  Kugel  durch 
Sehnen  und  Aponeurosen,  das  Zerreissen  der  Aponeurosen  durch  Prell- 
schüsse gröberer  Geschütze  ohne  Zeichen  äusserer  Zerreissung,  darunter 
die  Abreissung  der  Achilles-Sehne  vom  linken  Fersenbein  ohne  sichtbare 
Sossere  Verletzung,  die  Beobachtungen,  dass  Aponeurosen  grosse  ond 
heftige  Contusionen  ohne  nachfolgende  Gan^raen  ertragen  können,  daSS 
durch  Prellscbfisse  mit  grobem  Geschüiz  die  Muskeln  die  meisten  Zer- 
störungen erleiden.  Verf.  erklärt  die  Seltenheit  des  Pnenmolhorax  bei 
perforirendeo  Sehusswunden  der  Lungen  aus  der  seitUoheo  VeriÖthong 
der  Pleura  polmonalie  und  dem  baldigen  Verlegen  der  offenen  Bronchien 
dnroh  das  onregeimftssige»  gerissene  oder  geqnetsehle  Gewehe.  Zogleleh 
bespriefat  er  die  Bildung  der  Thrombosen»  die  Abkapseloog  rflckgebliebener 
Kogehi  ond  die  Seltenheit  der  Absoesse  bei  diesen  Verielnngsa. 
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Im  9.  CapUeU  welches  die  Wirkung  der  Geschosse  auf  die  Gefä,m 
bebnndelt,  fuhrt  Verf.  dio  atifTallende  Häufigkeit  der  Gefassverletzungen 
an,  die  sonst  von  Anlern  vm  \<[  licoliachtet  wurde,  und  hetnerkl,  dass 
vorzöt^lich  die  franzosis  iien  iiohlprojectile  mehr  Gefässverletiongen 
verursachten,  nls  »lie  öslerreichischen  Vollkuf^eln  ,  dass  die  intermittiren- 
den  Bintungen  sich  nur  durch  wiederholte  Bildung  und  Auflösung  oder 
Wegspaltang  von  Thromben  erkl&ren  lassen ;  er  aoterziehi  den  Heilongs- 
Vorgang  bei  Gef&ssverletzungen  eiotf  scharfen  Beobachtung  and  er- 
w&bnt  eines  interessanten  Falles  von  Verletzung  der  Aorta  descendeiis» 
die  nach  eimm  fierwöchenUicbeii  Kraakeiilager  in  der  Sectioii  gefmi- 
deo  wordei 

10.  CapiUll  aber  Eimi*rhmg  {ätr  ü^wkme  aif  doB  Nmmi/tim 
bt  gedief^n  6nd  auaCdhrlicher  behandelt,  und  liefert  viel  InleraMaalee 
im  Gebiete  der  Physiologie  und  Kriegs-Chimrgie.  Bier  wird  vor  Allen 
eine  merkwQrdige  Verietznng  des  1.  Lendenwirbels  erslblt,  in  weleheoi 
sieb^eine  dorob  Osleopbyten  verengte  Höhle  befand.  An  der  Anaaenaeito 
der  Dura  mater  %**  Ober  dem  Beginne  der  Caoda  lag  ein  7  Gramm 
sebweres  Bleislflok  im  diehten  Bindegewebe  eingekapselt.  Die  OeBbong^ 
dnrch  welebe  das  Kagelstflck  eingedrungen,  schien  vollkommen  ver- 
sebloesen.  Das  Gehirn  zeigte  in  einem  andern  Falle  einen  doroh  die 
Kugel  veranlassten  tiefen  Eindruck,  der  sich  trotz  der  darauffolgenden 
Entzündung  erhielt,  Prolapsus  ccrebri  mit  Gangraen  wurde  hSnfig  beob- 
achtet; ein  Verwundeter,  der  auf  solche  Art  3  Unzen  Gehirnsubstanz 
verlor,  s:en8S.  —  Dio  Heil xn erweise  der  Wanden  in  den  Centraiorganen  des 
Nervensystems  wird  ouf  fuLen  ie  Art  beschrieben:  a)  Eine  Art  unmit- 
telbarer Vtjrei'iiL'tiriL:  i^L  l^ei  ."-jchussvei letzungen  nicht  möglich,  bei  Hieb- 
ond Stichwun  iei)  walirschcinlich.  b)  Ausfüllung;  durch  ein  intei  siili  elles 
Narbenj;ewebe  der  mit  Substarizverlusl  verbundenen  Nervenverletiun^cn ; 
die  mikroskopischen  Heobachtungen  des  Heilungsprocesses  durch  die 
im  interstitiellen  Btodegewehe  gefundenen  urten  anastomisirenden  Stern- 
und  Spindelzellen  sind  sehr  interessant.  Die  unterbrochene  Nerveoleituog 
kann  sich  wieder  herstelleo,  was  Verf.  durch  coliaterale  Leitungswege 
erklärt,  o)  Regeneration  von  Schier  Nerveoaabalanz  in  den  Central- 
Organen  Ist  sehr  selten,  jedoch  vom  Vert  in  einem  Falle  bestimmt  nacb- 
gserieeen;  sie  entsteht  dorch  freie  Bildung  von  Primitivröhren  innerhalb 
der  bindegewebigen  Zwischensobstans.  d)  Bei  gTOsaem  Sobstensverlo- 
sten  des  Gehirns  vermag  keiner  der  beschriebenen  reparativen  Heilongs* 
prooesae  dnrohxugreifen,  sondern  es  kommt  eine  Ansgleichung  dadnreh 
an  Stande,  dass  eine  oder  beide  Seitonkammem  des  Cehirns  im  ent- 
sprechenden Grnde'doRch  Anfttllong  mit  wisseriger  Flfissigkeit  erweitert 
werden.  Die  peripberisohen  Nerven  werden  wieder  liiiuriger  von  den  Hohl* 
kugeln  nis  von  VoUkugeln  getroffen.    Bei  900  dnrch  Memichisohe 


Digitized  by  Go  -v^i'- 


flt  '  Dr,  Dmum: 

INirDleiite  InflUrationeii,  Mlt«iier  das  Erysipel  geh&rten  aooh  diwiMl  m  d«n 

gewöhnlichen  Störungen  im  Verlaufe  einfacher  SchoMwonden.  — •  Weit- 
ISußger  spricht  sich  Verf.  über  die  Wundgranulalionen,  die  sogenannten 
FaSersloHllecken  «lihrinöser  Beschlag-  aus,  die  die  Franzosen  Diphte« 
rite  des  plaies  nennen.  Indens  er  die  Bereichnung  der  Wund-Üiphtheritis 
bloss  dem  Ho^piialbraiitj  vindi»  ii  t  ^^  lssen  will,  tindel  er  diese  Granulationen 
ahnlu'ti  wie  b  im  acuten  Tracijoaio  der  Bindehaut,  beschreibt  sie  nach 
der  mikroskopischen  Untersuchung  als  dichte,  gefasslose,  körnig  binde- 
gewebige Llemenfe  ohne  kryptogamische  Beimischung,  und  fa^st  sie  als 
eine  Sklerose  der^crben  auf.  Versuche  einer  direclen  Uebertragur^^  der- 
selben gaben  stets  ein  negatives  Resultat  Der  Pyaemie,  dem  Hospital« 
brafid  und  dem  Tetanus  wird  ein  eigener  Atitobnitt  gewidmet. 

Im  13.  Capilelf  welches  Ober  die  aocesaorueAen  Einwirkung^  auf 
deB  Verlauf  der  ScAumDunäß»  bandelt,  w&r«  eine  eingebeodero  Behand- 
long  des  Absclmittes  Transport  und  TransporUiediiigaDgeiit  diesei  für 
die  UiliUkr-Cbirurgie  ao  wichtigen  Momentes  wOnsobenawerth  gaweaattb 
Hier  weiat  VarL  bloaa  aof  die  Eiaenbahoen  bin,  beacbraibt  den  wahrhaft 
enlaetiUchaD  Einfloaa  daa  Tranaportea  anf  die  Verwundeten  iiaeh  dar 
Seblaeht  bei  Solferino,  aoa  Uraache  der  Anadehnong  ond  hflgeHgan  B»- 
aohaffenheit  dea  Sohlaohtfeldea,  beaaieboet  ala  accetaanaohe  Binwirknii- 
gan  ferner  daa  Klloia,  die  gleichzeitig  herraebenden  inoariiohen  Knnk- 
heiteo»  den  Nalional-'Cbarakte^  and  den  DBoraliaehen  Zoatend  dar  Ver- 
wmideteo.  Die  eBitündliobe  Beaotion  trat,  am  heftigsten  bei  den  ItaUa» 
lanii  Biaaigar  bei  den  Franioaen,  am  geriogaten  bei  den  OeaterralGhafii 
aor.  Den  Oealerreioheni  eine  lympbatiaohe  Conatilntion  Miasebraiben  iat 
Verf.  zu  weit  gegangen.  Schreibt  Verf.  die  aohwammige  bleiohe  Beaohaflan- 
heit  ihrer  Granulationen  einer  schlechten  Emlhrung  zu,  dann  bat  er 
liecht,  und  was  dem  miichti^en  Einflüsse  der  Nationalität  bei  den  Franco- 
Sarden  auf  gflnstigen  Verlauf  der  VerleUun^ua  i^u^cwiuäen  wird ,  ist 
vielmehr  dem  (tioraliscben,  hebenden  Bcwusstsein  des  Sieges  zuzoschrei* 
ben.  Gefanjren  zu  sein,  war  für  den  Oeslerreicher,  sei  er  welcher  Na- 
tion iiTimer  angehorisi.  immer  höchst  deprimin  n  1,  gefangen  uad  verwun- 
det zu  sein,  beunruhigt  über  sein  ferneres  Geschick,  gtihört  2u  den  !rua- 
rigsten  Schicksalen  eines  Soldaten.  Die  Jahre  iSiS  imd  l^>49  bolhen 
bei  den  nicht  lymphatischen  Italienern  dasselt)e  Bild  im  umgekobrten 
Verbittniaae  ond  ich  erinnere  mich  noch  ganz  gut  eines  sardioi8cb<»i 
Collegen,  der  im  Ospedale  fatte  bene  fratelli  in  Novara,  wo  die  mai> 
atan  Operationen  nach  der  Scblaobt  von  Novara  vorgenommen  wurden, 
im  nationalen  Eifer  einem  jangen  Pienonlesen  bei  der  Amputation  dea 
Oberarmea  Feigheit  vorwarf,  ond  ihn  aof  die  Standhaftigbeit  ond  den 
Moth  der  operirten  Ooaterreioher  hhiwiea.  Aach  hier  war  daa  Bewotal» 
•ein  dea  Sieges  der  erbebende  mSchtige  gOnstige  EinHosa, 


Digitized  by  Google 


88 

A«  VaIiIhi  Die  iI«tnatok«le  relrottUrina  oftd  di«  freitn  Blat- 
•  ilravatit«  in  der  Beekeehöhlei  UeberaeUt  ?0b  Dr.  W.  Lea- 
genbeck, gr.  8.  m  Seilea.  Gftlüogao  1881.  Yaodeaboeli  ond  Rupradit« 
Freie  U  Sgr. 

BesproUiea  voo  Dr.  ßrecbler  R.  v.  Troskovic. 

Die  vorliegende  Monographie  mrläUl  in  12  Capile!  mit  einem  An- 
hang, der  die  bezOglicben  Krankheitsfälle  regislrirl.    Verf.  beginnt  mit 
einem  historischen,  grösstenlheils  gut  gehaltenen  Ueberbficke.  Mit  Recht 
vindicirl  er  das  PrioritSlsrecht  N^laton;  dieser  war  es,  der  das  Kind 
zuerst  getauft;   eher  die,  wenn   auch  dunkle  Ahnung  seiner  Existenz 
batteo  schon  vorher  mehrere,   namentlich   französische  Aerzle  ,  wie  dies 
ein  Artikel  aus  den  Archives  de  m^decine  1848  p.  47d  beweist,  in  dem 
es  heisst:  L'ovaire  gaucbe  ötail  du  voluoie  d'Doe  petita  pooame  et  crauae 
k  SOD  iolMeor  d*one  cavitd  rempiie  de  sang,  ea?M,  qai  «^dteit  rompaa 
dans  la  oavil^  obdomioale.  —    Verf.  Iftsst  non  die  verschiedenen  An« 
akshloD  über  die  Qoellon  der  Blotangon  im  Bereicbe  der  GaDilalorgone 
Refue  posoiraD;  aebr  nai?  und  ober  für  HebammaD  geoigiwl  iat  die  Ci- 
Uraiig  dar  von  Mad.  Boivin  baobacbletoo  Utamiblolaogan  in  Folga  voo 
Schofiratrilmpfen.  Pallataii*a  BaolMohtoDg  (p.  $)  apricht  sehr  danl- 
lioh  IQr  Raplor  dea  0?aritiais  all  üraoeha  dar  Haomatobala.  Bdoamier 
beocfareibl  recht  gsl  (p.  5—9)  3  FSIIe  yod  H.,  olma  jadoob,  wia  es 
icbeini,  vor  der  Pmiolion  die  Dii^gDOsa  gamaobt  za  haban;  aoofi  w< 
gpaoC  er,  den  Zoaanimeiibaiig  mit  der  HoostroatiaD  za  conalatireo.  Die 
eine  Beobachtung  kommt  ans  dem  J.  1831,  also  19  Jabre  frfiher,  ehe 
Nelalon  der  Krankheit  den  jqUI  üblichen  Namen  irab.    Seitdem  be- 
schrieben mehrere,  aber  meist  französische  Aerzle  die  flaematokele,  bald 
als  inira-  bald  als  extrsperitonacal.    Riebet  suchte  zuerst  die  Ruptur 
von  varicösen  Ovarienvenen  als  Ursache  auf;   Devalz  betrachtet  ein- 
seittgerweise  bloss  diese  Ursache  in  einem  bereits  kranken  Ovarium  als 
njassj^ebend.    Scanzoni  hält  die  H.  meist  für  subperilonaeol  und  Uisst 
sie  der  Erste  von  den  Tuben  ausgeben.    N  o  n  a  t  unterscheidet  merk- 
wflrdigarwetae  eine  intra*  und  extrapefitonaeale  H.  ond  stellt  eigenthöm- 
liebe  Symptome  derselben  auf.  Beoqoerel  hSIt  dasselbe  Eintheilungs- 
priodp  fest  Gallard  vargleicbt  die  H.  mit  Graviditas extrauterina.  Vig» 
«  a  r  DtoBint  bloaa  oztra-  und  V  o  i  a  i  n  blosse  iotrapariloiiaaale  B.  an ; 
lalaterer lAaat  lie^  wie  Troosseav  Our  in  Folge  der  Hensimetion  enU 
eniileben;  seine  Eiothsilvng  derselben  jedoeh  in  einfeobe  nnd  eonpli« 
eirle     sowie  die  Annehme  4ar  Entstebnng  dar  niebt  ebgoiiapieilea  EsUi* 
mste  dorch  eeltfe  nnd  psisivo  HSmorrhegie  ist  nieht  gsracbtlertigl* 
Aoeb  ist  das  AaBrslan  der  H.  nieht  so  selteni  wie  VorL  meint. 
Ut»  An&  Bd.  LXXV.  3 
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Der  umUomMe  TAeU  das  Boohes  Iii  fibenlolillicb  behaadelt.  — 
In  4.  Capil«!  flbargehl  V«if.  lor  Betpreobmig  der  venehiadeneii  Thao* 
rian  dar  H.;  er  arwlhnl:  I.  den  «pontaneo  Aoatritl  dai^asDadi  N61a- 
Ion  Qikd  L  a  0  g  i  e  r  ab  Ursache  der  H. ;  ich  glaobe  im  Allgemaiaao 
hier  bloss  «Sna  wlbrend  der  Menstmatioit  arhöhla  Congastfon  so  deo 
Ovarialvenen  mit  nachfolgender  Beratung  anoehmeo  so  kdnnen;  das 
ausgetretene  Ci  kann  nicht  Ursache  der  H.  sein,  da  diese  oft  schon  am 
zweiten,  der  Austritt  des  Eies  jedoch  nach  ßischoff  erst  in  den  letzten 
Tagen  der  Menstruation  nachweisbar  ist.  '2.  Apoploxic  der  Ovarien,  oder 
vielmehr  tiae  auf  s  Aeusserste  erhöhte  Congestion  der  Ovarienvenen  nach 
Lau  gier  kann,  wie  eben  erw§hnl  ,  eine  IVsache  der  H.  abgeben. 
3.  Haemorrhagie  der  Tutjen  ;  wohl  selir  seilen,  obwohl  sie  Troosseao 
für  <Vie  Hauptürsachc  ansieht.  Hücklluss  des  Blutes  aus  dem  Uterus  j 
dies  ist  noch  eine  oflenc  I  rage.  Einiges  spricht  sehr  daffir,  wie  z.  B. 
die  plötzliche  tntstehunj^  der  H.  durch  kallc  Injectionen  während  der 
Henstruen.    Flexionen  geben  jedoch  gewiss  keine  Ursache  hiefur  ab. 

Vigne*s  Idee,  die  von  Gallard  unterstützt  wird»  die  H.  mit  Gravi- 
ditas  extraut* in  eine  Parallele  zu  stellen,  ist  ebenso  wenig  stichh&ltig,  wie 
die  Bebaoplong,  dass  H.  in  Folge  einer  Laesioo  der  Ovarien  stets  dorch 
den  Fall  eines  Sicbena  in  das  kleine  Becken  bedingt  sei.  —  Des  Varr« 
eigene  Heinong«  dass  tnr  Laaaion  der  Ovarien  eine  Erkraokong  deraalban 
nÖthig^  kann  Ref.  nicht  Iheilen.  6.  Varicokele  der  Ovarien,  ist  aof  S. 
niobl  anwandbar,  sondern  bloss  aof  nicht  abgesackte  ExtrsTsaata.  ^  im 
Capital  V.  spricht  VerU  ?on  den  Orsaekat  der  ond  Ahll  onler  den 
praedisponirenden  Ursachen  vorerst  das  Alter,  Ret  glanbt  Jedoch,  dass 
bei  ewer  Krankbalt,  die  sich  atrang  Innerhalb  dar  Grinsen  dar  Entwioka 
loogsperiodan.  ond  dar  klimakterischen  Jahre  bewegt,  von  Alter  als  Krank- 
heüsorsacbe  nicht  die  Rede  sdo  kann.  Nach  Vert  Mi  die  grOssta  maflg- 
keil  dar  Haemalokele  mit  der  atlrkstan  Entwickalong  dea  Gasohiachts- 
Irtebea  In  30.  Jahre  zosammeOf  welch*  letslere  Beobachtong  aeitens 
eines  französichen  GynSkologen  staonenswerth  erscheint.  Des  Ref.  Erfah- 
rung spricht  für  d^is  [üiufigste  Auftreten  der  Uaematukele  zwischen  dem  18. 
ond  "J4.  Jahre.  Der  Einfluss  des  Temp 'lafneats  und  der  Qualität  des  Blutes 
ist  wohl  weniger  massgebend  als  Verf.  meint ;  der  von  S  c  a  n  z  o  n  i  au< 
geführte  Fall  kann  eher  för  eine  durch  Hlutdissolution  nach  MorbilleR 
entstandene  Häraorrhagie  als  für  eine  Haemalokele  rctrout.  angesehen 
werden.  —  Der  Einlnil  der  Menstruation  in  diesem  oder  jriieni  Le- 
bensjahre, sowie  (jie  jeweilige  physiolo«^i8che  Dauer  derselben  isl  für  die 
Entsiehuni!  der  H.  gleichgiltig.  —  Die  Verstopfung  kann  nur  höchstens 
als  mitielbare  Ursache  der  Congestion  zu  den  Genitalorganen  von  Ein- 
fluss auf  die  H.  aein.  Traanoen  können  in  seltenen  FUlan  so  Backoo* 
b^orrhag^  fahrsn,  jadoah  gahdian  diese  Fonnan  sträng  ganommoa 
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flicht  in  dfo  Reihe  der  Heemitiikele  reCvoot.,  iondern  m  den  neiit  lethal 

eodenden,  Dicht  abgekapselten  ExtraYsteteo  ins  Cavum  peril.  Haematoke- 

len  entstehen:  durch  eine  während  der  Menstruation  erfoli^endo  Congo- 
slion  (die  wieder  durch  Einwirkaog  der  Kälte,  i.  B.  durch  Injectionen, 
in  Folge  des  Cottus,  während  den  Katamenien  etc.  hervorgerufen  werden 
kann),  und  Blutung  d«r  Ovarienfollikel ;  anderseits  auch  durch  Hämor- 
rhagic  der  Tuben,  oder  selbst  durch  Ruckfluss  lies  Blutes  aus  dem  Ute- 
rus in  -s  Peritonaeum.  Der  Einfluss  von  Gemülhsbewef2;imgen  bleibt  da- 
bingeslellt.  —  Des  Verf.  Meinnnp:,  dass  Graarscbe  Follikel  aach  ans- 
aerhatb  der  Menttraatioaszeit  bersten  können»  ist  durch  nichts  beg^rün' 
dM  gewesen. 

Der  Verlauf  der  H.  ist  «ool»  tabaeat  oder  chronisch  ;  ersterer  meist 
Folge  profuser  Blutunge«,  die  rasob  tarn  Tode  fahren.  —  Die  Symptome 
der  H.  sind  von  Verl  so  coroplicirt  angegeben,  dass  Ref.  dessen  Beobach- 
liNig  filleo  lassen,  und  das  Aofireten  der  Haemalokele  nach  leiaer  eige* 
neo  Erfabrong  Oaohtig  skisxiren  will :  Durch  intenaiv  einwirkende  KMla 
oder  in  Folg»  einen  Coitos  eUs.  tritt  pNMilkshe  Sialinmg  der  Heneea  eio^ 
deren  n&ohate  Folge  AoaUitt  ?on  Blut  in  das  kleine  Becken  ist,  das  je 
nneb  seiner  Menge  entweder  rasob  doreb  diffose  Peritonitis  oder  Anlnie 
das  letbale  Ende  berbeiRlbrt,  oder  in  dem  weilaas  bSufigeren  Falle  aiob 
abkapaell,  hinter  oder  suweilen  seitwlrls  vom  Uterns  eine  dompf  flne* 
toirende  empfindliche  Gesebwnlst  bildet,  die  Je  nach  ihrer  Ansbrellung 
das  Reetom  oomprimirt  (ond  OhelipaÜon  veranlasst),  den  Uleras  nach 
oben  und  vom  dringt,  so  dass  die  Port  vag.  oft  an  der  Sympb.  pob. 
anliegt  und  so  durch  Connprcssion  der  Urethra  die  Harnentleerung  er- 
schwert oder  selbst  behindert.  Leliteres  SynDptom  verdient  sehr  berück- 
sichtigt zu  werden.  Verf.  erwähnt  jedoch  unter  Kranken  bloss  4., 
die  an  Blasenbeschwerden  litten,  Ref.  halte  viel  hänfifjer  Gefct2:onheit, 
diese  Erscheinungen  zu  beobachten  und  kann  es  nicht  warm  genui:;  an- 
empfehhn,  bei  jeder  halbwegs  ausgebreitelcron  Haemalokeb:  stots  die 
ffarnentlecrung  genau  zu  conlroMren.  Die  retrouterine  Geschwulst  selbst 
ist  Anfangs  dumpf  lluctuirend,  später,  nach  Resorption  der  flüssigen  Masse, 
wird  sie  consistenter,  kann  jedoch  gegen  des  Verf.  Meinung,  auch  l>eiapi* 
lerer  vorAhergehender  Fluctuation,  durch  wiederholte  FIQssigkeitsansamm- 
lang,  rasch  zur  Resorption  föhren.  —  Die  Beweglichiceit  der  Gesehwulst 
iiat  Ref.  nie,  wie  Voisin,  la  eonstatiren  sich  gelraof.  — *  Die  Eolfer- 
uog  der  Geaehwnlst  oder  dea  dsrah  selbe  verdringlen  Utama  von  dar 
VagimbnQndoog  iai  wevthloa,  die  Unleraocbnng  mit  dem  Speenlom 
cootraMioirt,  Die  Verjanongpatdrongeo  aind  abbingig  vom  AHgemehi- 
analand  ond  dem  looalen  Befand.  Die  Sobmerien  and  das  Oedam  der 
«nleM  Eitrwiiiliten  beobachtete  Ref.  nie;  ebensowenig  die  vom  Verf.  ao 
bMg  erwMmle  Dyseiilarie.  Die  RAohenlage  der  Kranken  mit  Idebt  ge- 
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bengCflo  SofatnkelD  iit  am  wleiebteRidttMi.  Die  A1IgMD«iieraGhdnmig«a 
sind  fahr  versobiedMi.  Das  BewoMlsaio  ist  oie  getrObt;  diea  wir«,  mwm 
die  ▼on  Voisin  so  oft  erwibnte  Btliee  der  Heot  bloss  bei  bedeateo** 
den  Blut-  oder  SSfleverioslen  denkbar.  Der  Schmers  sbhingig  von  gleich- 
zeitiger Peritonitis  oder  von  der  Spannung  Seilena  der  Gesohwolsl  oder 
der  ausgedehnten  GedSrme  ist  nicht  so  intensiv,  wie  die  franzÖsi« 
sehen  Aerzte  behaupten.  Die  \vährend  der  Dauer  der  IL  einlretenden 
Menstrualiunsperioden  sollen  iiüch  Verf.  stets  von  Schmerzen  begleitet 
sein  (?).  Die  Behauptung,  dass  die  Geschwulst  re«  hterseits  meistens 
grösser  zu  sein  pflegt,  ist  anatomisch  unrichtig.  —  Die  Datier  der 
Krankheit  ist  von  den  Frnnznsen  im  Alkcmt  uu-n  zu  hoch  gebaittsni  iO' 
dem  sie  als  den  Mininallormin  G  Wochen  In  z(  i(  hnen. 

Der  Aus^fn/f^^  der  H.icmatokele  ist  vom  Verf.  (p.  109)  gut  zusammen- 
gestellt; er  nimmt  mehrere  Möglichkeiten  an:  1»  Resorption,  2.  Eni- 
leerong  der  H.  per  rectum,  3.  Entleerung  per  vaginam,  4.  Perforationen 
in  die  Peritonaealböble  und  5.  Suppuration  des  Blutheerdes;  Ref.  Wörde 
noch  eine  6.,  wenn  auch  höchst  seltene  Möglichkeit  anfuhren,  nim- 
lieh  die  Cntleerang  dnreh  den  Uterus,  nachdsm  fAr  deren  Aonabme  N  ^ 
latoo^s  ond  OnlmonTs»  sowie  einige  hierorts  angestellte  Beobaob- 
tangen  einen  Anballspoaot  bieten;  so  erklirt  sich  auch  die  sor  Zeil 
des  Besteheos  von  Haeraatokelen  so  oft  beobaefatele,  aoheinbar  profoso 
Menstromion,  wibrend  welcher  dis  iL  immer  rasch  abgenommen  babea 
soll  Nicht  sn  Übersehen  Ist,  daas  die  eben  aofgealelllen  verschiedenen " 
Forssen  des  Ansgangea  der  H.  miteinander  oft  zoaammonfallen,  indem 
Si  B.  ein  Thsil  in  Sopporation  flbergehl  ond  der  Rest  resorbirt  wird. 
Die  Resorption  erfolgt  jedenfslls  am  hftufigsten;  weniger  h&ufig,  aber 
oicht  minder  gOnstig  ist  die  Entleerung  per  rectum  et  vaginam;  es  Mei« 
ben  da  niemals  Fisteln  sorOck  und  die  der  Perforation  vorgebenden  aco* 
ten  Erscheinungen  sind  meistens  ohne  Belang.  Im  Ganzen  ist  die  voll- 
ständige  Heilung  der  H.  sehr  häuüg.  Die  Abnahme  der  Geschwuisi  und 
des  Fiebers  sind  einander  nicht  parallel,  wie  dies  Verf.  meint.  —  Die 
Quelle  der  Blutong  zu  bestimmen,  wie  derselbe  p.  117  versucht,  ist  sel- 
ten möglich  ond  auch  von  kumem  praktischen  Nutzen.  —  Bei  der 
diffhrenUtllen  Diti^nnse  crwiihnt  Verf.  mehrere  mit  H.  hin  und  wieder 
zu  verwechselnde  Krnnklicilsformen :  1.  Perimetritis  (Verf.  mein!  wohl 
darunter  Peritonitis  um  den  Uterus)  entsteht  meist  nach  Ahorius  oder 
Geburten;  die  weiteren  Unterscheidungszeichen  Voisios  sind  nicblig. 

2.  Ovariencysten  führen  in  der  Ttiat  zur  Verwecbadioog  mit  H.,  wenn  sie 
in  der  Tiefe  des  Beokena  hegen  ond  Verwaohsongen  eingeben,  natQrlioh 
bloss  kleine  Cysten,  nachdem  grosse  fiber  das  Becken  hinaofiteigen. 

3.  Graviditas  «atranterina.  4»  Fibroide  bloss  dann,  wenn  sie  subperi- 
toaaeal  ond  an  dar  bhitersii  Utsmswaod,  in  das  Gav.  Donglaaü  so  Jioga« 
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kommeii«  0»  9tltw  lelteDen  Fllleii  gilt  dies  «noh  von  GaKinomeii  der 
hinlAT  dem  Olenie  gelagerten  Weiohgebilde  dee  Beekeoi,  wovon  Ref. 
einen  «ehr  sebdnen  Pnll  im  Deoember  v.     anf  der  Uerortigen  Frauen« 
Abthellnng  zn  beobaohlen  Gelegenheit  hatte.)  5.  Retrovenlon  ist  aiemali» 
hSobstens  Jene  des  schwangeren  Uteros,  wia  Ref.  dies  einmal  im  umge* 
kehrten  Falle  bei  einem  gewiegten  Gynäkologen  sah,  wohl  aber  Retro« 
lleiion  des  Uteros  bei  weniger  geQbten  lUnden  sn  verwechseln.  6.  Ref« 
war  einmal  Zeuge,  wie 2  Anflinger  Ficalmassen  im  Rectum  fllr  B.  hielten; 
die  Onterscheidang  ist  jedoch  dorch  die  Form  ond  die  leichte  EiodrQck* 
barkeit  der  Geschwulst  sehr    leicht  möglich.    7.  Varices  des  breiten 
Mutlerbandes  können  wohl  nur  in  den  seltensten  Fällen  für  H.  imponiren; 
so  selten  dieselben  sind,  so  rufen   sie  lioch  bei  manchen  Frauen  sehr 
beherzig enswerthe  Erscheinungen  hervor.    Ref.  entsiani  sieb  unter  an- 
deren  zweier  Kranker  im  Hezinne   seiner  gynaekülogischen  Praxis,  die 
gleichzeilij_;  mit  den  Wenses  eine  slrangformige,  se[imer7:hafte,  von  Fie- 
bf rer^rfieiiiunurri  l'eu'leilete  Schwellung  der  seillichen  (Jegend  des  Hypo- 
gastriums bekamen,  die  bei   entsprechender  Behandlung  nach  wenigen 
Tagen   vollkommen  verschwand.    Auf  seine  Frage,  theilte  ihm  sein  da- 
maliger Chefy  Prof.  Seyfert,  ohne  das  Wesen  dieser  Krankbeils  form 
ZQ  bezeichnen,  mit,  dass  er  ähnliche  Anschwellungen  häufig  bei  men- 
struirendeo  Frauen  beobachtet  habe.    Das  schnelle  Anfireten  dieser  Ge- 
schwfilste  vor  und  während  der  Katamenialporiode,  zusammengehallen  mit 
deren  Sitz  und  Form»  sowie  das  rasche  Verschwinden  derselben  nach 
dem  AofhAren  der  Menstroation  llsst  wohl  mit  Recht  vermnthen,  dass 
eine  stSrkere  AnfOllaog  der  Venen  des  breiten  Untlerbandee  in  der  Hen- 
siraationsperiode  die  nichste  ürsache  derselben  sei;  so  gering  oft  be- 
iftgltch  der  Dauer  deren  Erscheinongen  sind,  so  ist  deren  Dntersehei« 
dang  von  Haematokele  oder  ümschriebeoer  Peritonitis  fQr  den  praktischen 
Arst  doch  von  grdsster  WichligkeiL  Ref.  sah  wihrend  seiner  Spitals* 
dienstseit  mehrere  Franen  ähnlich  erkranken.  Endlich  moss  Ref.  noch 
8.  einer  Krankheitsform  erwibnen,  die  weil  so  selten,  deshalb  einen  we> 
niger  erfahrenen  Gynaekologen  verleiten  kann,  sie  lOr  Haematokele  relroot. 
to  halten;  dies  Ist  der  Tbrombas  der  hintern  Partie  der  Vagina«  IMe 
Form  and  der  Sitz  der  Geschwulst,  deren  plötzliches  Auftreten,  die  FIuo- 
tuation  und  grosse  Empfmdlicbkeit  bei  der  Berübrun<;  kann  einen  unauf« 
merksamen  Beubachtcr  und  von  einem  solchen  gilt  vorzüt;lich  das  Gesagte, 
bei  Vernachlässi<^ung  der  aetiologischen  Momente  leicht  verleiten,  den 
Thrombus  vag«  mit  Haematokele  zu  verwechseln  ;  diese  1  Lujschnng  kann 
sellMt  noch  nach  erfolgter  Perforation  in  die  Vagina  fortbeäteben. 

Die  Proc^noHC  ist  bei  freien  Blutexlravasaton  lolhal  j  bei  Haemato- 
kelen  meist  günstig,  Verf.  sieht  zu  schwarz  bezüglich  des  Verlaufs  der 
Haematokeie ;  ReL  sab  noter  den  vielen  selbst  beobachteten  FUlen  bloe 
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4  lelha!  ablanfen  und  diese  gingen  durch  langandauernde  Blut-  und 
Safteverlusle  pyämisch  zu  Grande.  Sehr  berücksichtigeoswertb  tind  die 
Folgen  der  Blutung,  da  von  deren  Inlensil&t  der  mehr  oder  weniger 
günstige  Verlauf  der  consecutiven  ZufSlle  der  Haemalokele  abbSngig  isL 
Die  Frage,  ob  H.  Steriiitfit  hervorrufe,  ist  insofern  uberflfiisig,  alt  j«de 
MeDtlnuiUon  die  MdgUchkeit  einer  Conceplion  involvirt. 

D«n  8obl|iss|Nioci  der  Monographie  bildet  der  tksrapeutiteke  TbeU, 
der  wie  in  fruxQeiiebeii  Werken  aberhanpt  aoeb  hier  die  partie  iMotenie 
bildet;  die  Franaoien  vermögen  noehnieht  daa  „eaignereoap  tor  ooop^* 
ibrea  Landioiannea  xa  vergeiaen,  wie  diea  a.  B.  die  vooi  Verf.  ddrle 
lOi  Beobaebtong  beweiaty  der  to  Folge  einer  an  ood  Ar  aieb  acbwioh* 
Uohen  Krenlten  bboen  3  Jahren  65  Aderllsae  gemaobt  worden;  anderer* 
aella  hegen  die  Aerite  jenieili  dec  Rheine  noch  allsaaangouiaobe  Hoff* 
Bongen  bezOglich  der  Wirlcong  von  Vesioanieo  nnd  Heriforialeinreibon- 
gen.  Die  Propbylaxia  betreffend,  glaabe  ieb  diflso  nor  aof  die  VeroMi- 
dung  aller  Zof&He  angewendet  sa  wisten,  die  «ine  Congeation  ver- 
ursaciicn     Die  eigentliche  Behandloog  theill  Verf.  a>  in  die  chirurgische 
und  b)  io  dia  innere;  erslere  will  er  mit  Recht  möglichst  seilen  angewendet 
wissen,  da  einerseits,  wie  Nehuon  richtig  bemerkt,  bloss  sehr  heftige 
Schmerzen,  eine  rasche  Zunahme  der  Gerchwuist  und  die  selten  ge* 
rechtfertigte  Furcht  vor   Zerreissung  der  Adhäsionen  und  consecutiver 
allgeroeiner  Ft  riioniüs  hiezu  eine  Indü  ahon  liefern,  \val»rend  anderer- 
Seils  die  iiüilunfrsresuUate   der  von  ihm  beobachtelei»  FÖile    bei  Weitem 
mehr  für  eine  innere  Behandlung  sprechen  :  (von  an  Haematukele  operir- 
ten  Kranken  starb  nümlich  V3,  von  den  niclii  operirlen  '/«-  welch"  letz- 
tere Zahl  jedenfalls  noch  viel  zu  hoch  angenommen  ist).  Ref,  eolsiont  sich 
einer  einzigen  von  Prof.  S  e  y  f  e  r  t  gemachten  Function  und  diese  blieb  er* 
folglos,  indem  sich  der  Sack  nach  einigen  Tagen  wieder  füllte.  Der  Grond, 
aus  welchem  in  der  neaealeo  Zeit  französische  Gynäkologen  die  Punclion 
naöglichst  unterlassen,  nlmlich  die  Furcht  vor  dem  Eintritte  der  Lnft 
und  der  biedorch  bedingten  Py&mipy  ersctietot  durchaus  nicht  gerecht- 
fertigt; weitaoa  wichtiger  ist  wohl  die  groaae  WabrMbeinliebkolt  einer 
eraeoerten  Himorrbagie  durch  die  pldtalicbe  Entiaatong  der  Wandongen 
der  Geicbwolat;  letitere  finde!  wohl  aoob  bei  der  Perforatioii  der  Ge» 
aobwolil  in*s  Reelom  oder  in  die  Vagina  atatt,  jedooh  geaebiahi  diea 
wegen  dei  meitt  apllem  Eintreteoa  der  Perforation,  10  oiner  Zeüt  wo 
die  TbrombenbUdong  in  den  mtiglaeherweiae  in  die  Cjttanwnod  onmil^ 
lelbar  einvandenden  geborstenen  Gefltesen  bereila  etaltgefondtn  haben 
nag.      Die  innere  Behandlung  leitet  Verl  folgondennaiien  ein:  L  mr 
VerbOhmg  weilererer  Biotungen:  aheolote  Robe  bei  btiber  gelagertom 
Becken,  Biaoaiiohläge  aof  das  Hypogastriom,  Adelriogentia  (?)  und  SSa* 
reo;  China  and  Sioapismen  (?)  an  die  untern  EjUremttMeo;  2.  die  Be- 
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handlung  der  ronseculiven  Zufölle    beireffend  wendet  er  an:   gegen  die 
Perilonilis  Uiutej^ei  auf  den  Unterleib  oder  den  After,  Kaloniel,  fliegende 
Vesicatore  auf  das  Hypt^pasfrium.    Opium  innerlich,  LavemflOU  und  Ein» 
reibungeo,  Beliadonoapflaster,  Selters-Wasser,  Eis  tlo,  gegen  das  Erbreeben ; 
gegen  die  Geschwulst:  erweichende  Kataplasmen  auf  den  Unterleib, 
fliegende  Vesicatore,  Abführmittel,  absolute  Ruhe  bis  zum  Eintritt  der 
■liebsten  Katameouilperiode ;  gegen  die  Aoftnie  :  die  roborirende  Natbode ; 
«aroie  Bäder,  von  denen  Ref.  viel  bftüfiger  vorthttlbafie  WirkangeD  sab,  erst 
nach  gloslioher  Reiololion  der  GeichwalsL  —   Eine  ihnlich*  Bahaaii* 
Imig  empfehlao  aoeb  Oalmont,  Aran,  Nonat  md  Trosaaeaat 
Nooat  macht  oebenbei  faiuflgaa  Gebraach  vmi  Vanaaiaotioiian*  Aiiffal* 
IcAd  iat  die  von  «Digon  fransösiaohao  PranaoMMi'  aaspfohlaa«  Esplo* 
ratiTpovetioii,  aowia  die  Sondirong  dea  Uterus  ala  diagnoatttchea  HUfi- 
ffliUd ;  aaeb  dea  Ref.  Meliiiiog  sind  beide  bei  Haematokete  abaolat  ver- 
werlioh.  —   Die  anhangsweise  oitirten  36  KrankheitafIMe,  mit  deneD 
Verf.  adne  Monographie  sohliessti  aiii3  nor  in  ihrem  kleiosten  TbeÜe 
braoobbar  abgehandelt;  abgesehen  von  einigen  irrigen  Diagnosen  (z.  B. 
bei  der  8«  Beobaehtong,  die  keine  H.,  sondern  ein  Abortas  ist ,  oder 
bei  der  25»  Beobachtung,  die  eher  eine  innere  Hftmorrhagie  durch  Ber- 
slnng  von  Ovariencyslen  zu  betrefTen  scheint),  sind  die  Krankengeschichten 
^rüsslenlheils  überfldchluh  iirul  ungenau;  (so  fand  Oulmont   die  im 
HOpital  Lariboisidre  bebaiuleitß  Kranke  am  ol.  September  in  besserem 
Zustande,  und  am  2.  October  wurde  sie  bereits  geheilt  entlassen).  Weat 
trvviifinl  in  seinen  Leclures  on  ihe  diseases  of  women  einer  mit  Haema- 
tokele    btdiafiölen   hysterischen   Krau   und     verwechselt   die  hysterische 
Contraclur  der  Baucbiuuskeln  mit  enormer  FeltenlwickebjriL;  iti  den  Baiich- 
derkcn  ;  die  von  diesem  reoommirten  Gyn§kologen  bei  dieser  f  ran  vor- 
genomoaead    Sondirung  des  Uterus  ist  wohl  bei  so  ausgesprochener 
Hysterie  ein  geföhrliches  und  bei  einem  so  geöbten  Frauenarzt  wie 
West  ein  nnnOtzes  Spiel«  ^    Die  30.  Beobachtung  V  o  i  s  i  n's  be« 
weist  die  Tüchtigkeit  des  zoerst  von  Seyfert  aufgestellten  Satzes,  dass 
Blotverloste  bei-  ungOnsügen  epi-  oder  eademischen  Einflüssen  sehr  leicht 
Pliflue  herbeifObran,  —  Ala  die  mtionellste  Behandlung  der  H.  betrachtet 
Baf.  jeoe  des  Prof.  Seyfert,  ud  erianbt  aicb dieaelbe  hier  iiam  Sobhisae 
b  korxer  Skiue  niiUalheUeQ :  Missige  Gaben  Chiaiii,  so  lange  Pieber 
forbandea;  bei  Meleorisnaas  and  den  hiedorch  aoeb  gssteigenen  Sohmer" 
seo  EianiBSchiige  asf  den  Uolerieib^  Sorge  Rhr  rekshliobe  Darmsntiaeraiig, 
die  wie  bei  Paritonitia  auf  die  Raaorplio|i  des  ll.«Sisad«ts  sehr  laseh 
einwirkt,  ood  bei  erhöhter. Seosibititlt  kMoe  Znsltie  von  Opialsii  an 
den  Verordneten  MedkMtmealen ;  bei  nicht  aUan  berabgekommeDen  fndi* 
«UaaB  «in  prolongirtea  laoea  Bad  ala  aofameRlindemdea  Mittel.  Bei 
NaohtaM  dar  Fiabereischeiaongeo  and  Wladafkahr  nominier  Verdaniing 
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wirken  nebsl  Bädern  die  rohonrcmif  n  Mittel  am  l)osten  resorhirend; 
in  die&er  Periode  ist  bereits,  wenn  Hie  timpHndlichkeil  auf  Null  rcducirt 
ist,  eioe  vorsichtige  Bewegung  der  Kranken  gestattet.  Bei  dieser  Be- 
bandloiig  wird  neben  gleichzeitiger,  Anfangs  passiver,  dann  activer  Be- 
mgong  in  freier  LofI  die- Resorption  des  Exsudats  bald  zu  Stande  kona- 
man,  welcher  Vorgang  noch  mit  Vortbeil  durch  den  Gebranob  verschie* 
deoerhieraafbeiflgileher  Mineralquellen  wesentliob  gefördert  werden  kann. 

Die  YOA  Lingenbeek  nil  vielenr  Fleiese  und  tbeilweiter  Sich- 
long  geliefarle  deolaolie  Uebeneltnng  der  recht  elegcnt  aotgettalleleii 
und  Im  faflbseben  Dmeke  erschienenen  Honographie*  Terdieat  eine  om  lo 
wlrmef«  Anerfceonnng,  all  die  hier  beipmeliene  Krankheitsform  biaher 
nnob  nirgenda  ao  aoafllhrlleb  ala  in  Voiain'a  Bnohe  erfcllrl  worden  iai. 

Dr«  A»  Couloa»  aocieo  interne  de  rbdpital  des  eaCants  etc.  Trait6  eliniqae 

et  pratique  des  fracMires  che/,  Ips  eofantg.  Revu  el  pr^c^d^  d'uoe 
präface  par  le  Ur.  Marjolin,  Cbirurgicn  de  l'böpilal  Saiole  £ugöoie  (eofanis 
malades)  etc.  &  261  pag.  Paris  1861.  F.  Savy. 

Basproehan  von  Or.  Aagnal  Herrmana.  ' 

Die  Knochenbröche  bei  Kindern  haben  in  Bezug  aaf  Entstehung, 
Arten,  Bruchstelle,  Hauli^keit  ,  Diagnose,  Pro;^aose,  Dauer  der  Heilung, 
ihre  Behandlung  und  ihre  Folgen  manche  Bi^enthümiichkeiten  vor  den 
Fracturen  bei  Erwachsenen  ,  dass  sie  wohl  eine  eigene  Abhandlung  in 
der  Lehre  von  den  Knochenbrflchen  überbäupl  bilden  können  und  eine 
ei{^ene  Zusaaimenstellung  verdienen.  Es  geböbrt  daher  dem  Verf.  unsere 
ganze  Anerkennung  seiner  l'nternebmunL^  m  dieser  Richtung,  umso  mehr, 
als  seine  Beobachtungen  auf  wohl  und  genau  nolirten  Thatsachen  be- 
ruhen und  als  alle  Autoren  über  Knochenbrürhe,  selbst  die  neuesten  und 
iD  den  umfassendsten  Werken,  diesen  Tbeil  der  externen  Pathologie  ver- 
nachl&ssiget,  oder  doch  nur  darauf  nebenbei  ihre  Aufmerksamkeit  ge- 
richtet haben.  Verf.  hat  mehr  auf  das  Praktische,  auf  das  (Gr  die  Behandlung 
Wichtige^  als  auf  die  verschiedenen  Ansichten  der  Autoren  über  die  Eoi- 
alahang  und  Transformation  des  Gallus  und  dergleichen  Rücksichl  ge* 
DOBumeo,  um  ein  mehr  nötstiohea  ala  gelehrtes  Werk  so  aohreiben. 

Daa  Werk  besteht  aus  swei  Haoptabachnitten,  wovon  der  erate  die 
Fracturen  bei  iLindera  im  Ailgeraeinen,  dersweiie  dieaelbeo  hoSpeciellea 
hahandell.  Der  «rafa  AMMU  terlUII  in  dCapilel.  h  Ueber  diePreqneni 
and  die  feraohiedenen  Varielilen  der  Fraeloren  bei  Kindern»  %  Aber  dia 
Uraaehen  der  Fraetoreo,  Z,  Aber  die  Diagooae,  4»  Aber  diePrognoae  und 
6w  Aber  die  Behnndlong.—  hu  1.  OapM  eraidit  man  ans  einer  Tabolla, 
daaa  gawiiae  Praefnren^  die  bei  Brwachaenen  aehr  käMfg  forkommen» 
bat  Kindern  teüm  aind,  namentlich  Fraetnreo  dea  Wadaabrfna,  der  Rippen, 
den  Radioa,  von  wekibeQ  letaleren  Vert  jedoch  gUinbt,  daai  lia  fiel  hin« 
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figer  vorkommen ,  als  sie  ihm  zar  Beobachtang  kamen.    Auch  hat  Verf. 
keine  Fractur  des  Coil.  femor  beobachtet  (aussor  bui  Krankheiten  als:  Skro* 
phulöse,  Coxalpie),  «ehr  sollen  tractoren  des  Olekranon  und  der  Rotole, 
welches  ohne  Zweifei  voa  der  geringen  Eotwickelung  derselben  im  kind'* 
üoImo  Aller  berrfibru  und  von  der  geriogeo  Ueobt  der  Mnkeiay  am  eine 
Abreissang  durch  Muskeloontraotiüo  zu  bedin<?en.   Im  Ganieii  aber  tlnd 
die  Fraotoren  bei  Kindern  ebenso  häufig  eis  bei  firweobsenen«  —  INa 
ArtM  der  FraoloreA  theill  VerC  io  eomplele,  quere,  aohtef»  aad  taoUge^ 
oaler  deaao  die  Mbiefeii  Fraotnrea  ?iel  biallger  dwob  indireoto  Einwir« 
kng,  die  traoif  enalen  oad  geiacklen  doroh  direoto  OneebiD  enIeleheiL 
%  la  womfklB  FnetOM»  die  tiemUob  bloag  bei  Kindern  rorinmmen, 
WQ  jndoefa  Racfailis  aoeb  tolobe  inoomplel«  Fraotaian  fwilaeaban  kann* 
9LlaeomplieinaFraotaren,diebeiEindeni  viel  weniger  geHbrüob  aindals 
kä  Brwaebienta.  4.  In  die  EpiphjientrennBngeB,  die  Verf.  nicht  nrBeob-. 
aebtaDg  luneen  and  die  «r  deeawegen  aaeb  aocb  aioht  anninuat,  weil  die 
fereinignng  zwiielien  dem  VerUadongsbaorpel  «der  dem  Knocbengewebe 
der  Art  ist,  dsss  man  sie  als  ein  eigenes  (zusammengehöriges )  Organ  an- 
sehen kann  und  die,  wenn  sie  vorkommen,  daher  eher  wirkliche  Fractoren 
sind.  —  Im  2.  CapiUl  liamJelL  Verf.  von  (Jen  irsacAeu  der  Fractoren  bei 
KioderD  und  zwar  von  den  praedisponirenden  und  <)cn  Ge!e{ycenheitsursachen. 
Bei  den  praedisponirenden  Ursachen  hebt  Verf.  1.  das  Alter  hervor  und  be- 
merkt, dass  sie  am  seltensten  zwischen  dem  4.  und  a.  Lebensjahre  vor- 
kommenf  doch  will  er  dieses  nicht  als  Lehrsatz  aufstellen,  da  oft  Zufällig- 
keilen  bei  eolcbeo  Zählungen  Täuschungen  veranlassen  ;  2.  das  Geschlecht, 
batfiglich  dessen  Fraolareo  bei  Knaben  bäofiger  als  bei  M&dcben  vorkom- 
mem ;  3.  <ten  Eiofloss  gewisser  dyskrasisoher  Leiden,  daronler  vorzöglicb  den 
Racbitismos  ond  die  Skropbulose.  Von  den  Gelegeabeitsursacben  hebt  Verf» 
das  Fallan  der  iUnder  hervor ;  Muskelsog  dürfte  nur  sebr  seltea  ürsaobe  sefai ; 
teuer  arwibnl  ar  aacb  Botepiele  von  Uterinfraotoren  bei  Seblag  ele.  anf 
den  aahwangarcn  Utems  ond  doroh  Raobilis. — Das  3.  CapM  handalt  m 
derJtognaritf,  deren  Haoptponda  die  Defefmationy  die  anomab  Bewag* 
Eehkalt  und  CrepMation  aoamaaben.     Dan  4.  Cofiui  basprieht  die  IVv* 
IfHMa,  dia  un  AUgameman  bei  iUndem  bei  gleioher  Verlalsong  weniger 
rnigffftrtfg  ist  als  bei  Erwaohsanan»  Dia  Conaolidation  der  Fraolnian  eiw 
forden  la  der  Begel  nor  dia  lülCIa  der  Zeit  als  bei  Erwachaanan  ond 
(esobieht  frflber ,  je  J&nger  daa  Kind  Ist  ond  ja  naah  der  Conaltlation 
desselbea.  Fraolaran  bei  Racbitiseben  heilen  erst,  wenn  dia  Periada  dar 
Ebomation  eintritt ,  bei  Skrofulösen  hingegen  in  der  Regel  sehr  rasch, 
wahrscheinlich  wegeo   der  Vascularilät  dos   Knochengewebes.  Schiefe 
Fractoren  bieten  mehr  Schwierigkeiten,  weil  sie  weniger  leicht  zu  coap* 
Urea  und  festzuhalten  sind  als  qaore.  Atrophie  des  Gliedes  nach  Fractu- 
ren  Itai  Vert  bei  iüodeni  nie  beobaohteu  Fraanreo  in  der  NAba  der 
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Grelenke  sind  gerihrliober  als  die  ifit  Mittelsttick  des  Knochens  wegen 
der  Gefahr  einer  falschen  Ankylose;  indessen  kutnait  dieses  VerhaUniss 
weniger  bauHg  als  bei  Erwachsenen  vor.  Bei  complicirten  Brüchen  glaubt 
Verf.,  (lass  man  immer  erst  das  Glied  zu  erhalten  suchen  möge,  ehe  man 
bei  Kindern  eine  Amputation  voraimnit  —  Das  5  Ci/pih  l  ist  der  Bi  hand-- 
luag  gewidmef.  Wenn  die  Rcduclion  geschehen  isl,  die,  vorausizeselzl, 
die  Diagnose  war  richtig,  bei  Kindern  keine  grosse  Schwierigkeiten  bietet, 
haodelt  es  sich  darom,  einen  passenden  Verband  anzulegen.  Eine  Bands« 
ginukg  in  halber  Beogong  eriobeiot  im  Allgemeinen  als  die  nrtiiücliatfti 
Unter  den  Verbinden  empflabtt  Verf.  besonders  den  Scbienenverband ; 
di«  Sehin«f>  aai  na  beston  tob  Unlz  und  mfiaan  gat  gepolstert  werdoB. 
F6r  Frnoloiao  nn  dnr  antorn  Extremit&t  passt  an  bnstan  der  Apparat 
.  Yon  SoalUL  Fanier  koamani»  BetraohiS.  Hohlsohienan tm  Bisandrabt 
odar  EtMDbhdi,  oder  Gotln  Paraha,  oder  Pappendaekd,  baaoBdaw  hai 
Cflcapliairtan  FiMtafin  oad  dm  BrMiaa  daaEllbogeH.  3.  ltebaw«glMi« 
Verbioda:  dar  DaKlriofarband  hat  dan  Nacblhail,  laigun  in  trooknao, 
baaaar  der  GyptvertMMid;  dar  Verband  von  Lnogiar  bei  Praolnfi»  dar 
Tibi«.  Ulilera  Verblodo  ahid  ala  icbwer  aollBmbar  niobt  glaiob  im  As- 
fiiiga  «BittireDdan,  bofor  die  Fnctur  eine  gewieaa  Feeligbeit  gawoft* 
nea  hat,  und  aha  die  vorhandana  Schwellung  vareehwandaii  M.  4  Bx« 
laaeioiis-Apparala  eiod  aellao  angezeigt,  da  bei  Kiodem  keina  Dialocatioa 
doreh  MnabaleonCraclkNi  ao  laicht  zu  befflrcbten  Ist  nnd  bedarf  ond 
ihrer ,  so  verrichtet  es  die  einfachste  Vorrichtung.  5.  Bei  complieirten 
Fracluren  wende  man  solche  Vorhände  an,  weiche  leichl  Kinsicht  in  die 
Verletzung  gcsialien.  S[diilerbruchi3  äind  bei  Kindern  äusserst  selten.  Zu* 
(%lle  nach  der  CoosolidalioD  sind:  Gelenks  teifigkeit  ^  die  durch  Bäder 
und  passive  Bewegungen  leicht  schwindet;  Oedem ,  dem  man  mit  einer 
Zirkclbinde  eii[gegen\virk t  ;  PseiidBrlhrosen  sind  bei  Kindern  Susserst 
Selten  ;  bei  difformem  Cailus  kann  man  in  der  ersten  Zeit  denselben  za- 
recht drücken;  Qberscbwenglicber  Calius  kommt  öfter  vor^  manchmal 
auch  Wiederbruch  des  Cailus. 

Im  2weiifn  AbscImUie,  welcher  12  Capitd  umfasst ,  bandelt  Verf. 
voo  den  Fmeturm  der  dmtlnen  Knorhen,  welche  bei  Kiodern  am  hl«- 
BgeteQ  vorkommen,  mit  besonderer  Räcksichtnahme  auf  ihre  Diagnose, 
Prognoaa  «nd  Behandlung.  Bei  der  speciellen  Abhandlung  finden  wir  dio 
EotstehongsuEsaohaOy  die  Hiofigkeil  des  Vorkoaineiia,  die  diagnostisobes 
WM%  dia  ProgDOia  nod  HailoDgadanar,  die  Therapie  ond  Folgen  der  ota< 
latoen  KnochanbrOoha  oft  waaaotttch  von  den  BrOeban  bei  Erwachsenen 
abmeheiid  oDd  haben  dieee  UnCenobeidoogsinerlnDala  fBr  ons  onbeatreit- 
bar  prahüaehen  Werth*  —  Das  Werk  ist  schAa  aoagealallet,  der  Drook 
«Hival«  BshrleaaiMch»  diaSpraOba  klar  ond  leiofal  vanUndlioh. 
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VerzeicbDiss  der  Benesten  Sehriftei 

Medieim  vnd  Ckirurgh* 


Bei*  K.  A  nd  rä  in  Prag  erschien  und  ist  dorch  alle  BucbbandloBgMI 
OesterreicbS|  Deutschlands  und  anderer  Staaten  zu  beiieheo: 

Diagnoitisch-tlierapeatischM 

Compendlum  der  Augenkrankheiten. 

Nach  seioem  Lehrbuch  der  Augenheilkoode  bearbeilet 

von  Prof.  Dr.  J.  Pill, 
■h  tl  TarbigeD  und  24  schwarzea  Abbildungeo.  24  Druckbogen  8.  in  eleganter 
Aoaslattaog.  8  fl.  60  kr.  «.  W.  —  9  RlUr.  10  Sgr. 
Milder  im  vorigen  Jahre  ausgegebenen  operativen  Abthcilun|i|;  bildet 
obeo  angezeigtes  Compendiuni  nunmehr  ein  abgeschlossenes  Ganzes.  Die  Sludi« 
fMHieo  so  wie  die  Praktiker  im  Civil  and  Milüdr,  'deoen  4m  frO&sere  Lehrbuch 
voo  Pilz  zo  umfänglich  ist  oder  seioes  hoben  Preises  vsegen  nicht  cooveDirt, 
werden  um  so  lieber  zu  diesem  Compendium  greifen^  da  letaleres,  weil  eotfeml« 
41m  grossen  Fortschritte  in  der  Augenheilkunde  zu  ignorictO,  vielmehr  den  beuti- 
gen  Slandpunct  aller  durch  Erfahrungen  bewährten  ErraogMachaftao  in  SfalMDa« 
liacb  geordneter  Reibeofolge  zum  VersUndoiase  briogeo.  ' 


Im  Verlage  von  Friedrich  Vieweg  und  Sobn  io  BlMDIobiratg  itl  «riaUe* 
MO  uad  so  bestehen  durch  jede  Buchhandlung: 

Bie  mediciniscne  Ellimk. 

Erster  und  zweiter  Band. 

Die  Xlinik  der  LeberkrankheiteiL 

Von  Dr.  Fliedr.  Theodor  Frerichs, 

ordeniU  Professor  der  medicinischen  Klinik  an  der  königlichen  Friedrich'Wilbelms- 
MmnklMf  Gebeimero  Medicinal-Rath  und  vortragendem  Reihe  im  Ministeriuni  4er 

geistlichen,  Unterrichts-  und  Medicinal-Angelegenheiten  in  Berlin. 
Erster  Band,  zweite  verbesserte  AuQage,  mit  zahlreichen  in  den  Text  eingedruck- 
ten Holzstichan.  Bofal  8.  Fem  Velinpapier.  Geb.  Preis  2  Thir.  90  Sgr. 
Hierzu  eil  AUts       li  aonftllig  coloriiten  SiahlstkhUfiUi.  Royal  4.  cart. 
Preis  6  ThIr. 

Zweiler  Band,  mit  zabtreicheo  in  den  Text  eingadrnoklao  Holistiebea.  Royal  IL 

Fein  Velinpapier.  Geh.  Preis  3  ThIr.  10  Sgr. 

Hierzu  ein  Atlas  von  14  sorgfältig  colonrtea  Stablsticbtafelo.  Royal  4  cart. 
Prals  6  ThIr.  25  Sgr. 

Das  vorliegende  Werk  eröffnet  eine  Reihe  von  Arbeiten,  io  welchen  der 
Verfasser  die  Ergebnisse  seioer  kliniscbea  Erfahrungen  und  paihologiscbeo  Unter- 
sacbuogen  niederlegt.  Dieselben  werden  In  conlinuirlicher  Folge  orseboiaaB  oao 
■aeb  und  nach  ale  wichtigen  Theile  der  medicinischen  Ritnik  umfassen. 

Die  beiden  ersten  Bände  b^ben  den  Zweck,  auf  Grundlage  zahlreicher  Beob- 
acblaogen  am  Kraokeobelte,  von  welchen  die  wichtigsten  ausführlich  milgetbeilt 
sind,  und  einer  Reihe  analomificher,  chemischer  und  experimeolieller  Untersucbun* 
gen  eine  vollstftndige  Pathologie  und  Therapie  des  schwierigen  Gebietes  der  Leber- 
kraakbeiten  zu  liefern. 

Die  Ergebnisse  der  anatomischen  Studien  sind  in  einem  besonderen,  fOr  sich 
kiuflicben  Atlas  niedergelegt.  Die  für  die  Diagnostik  wichtigen  Form-  und  Lage- 
Verinderuogen  der  Leber,  sowie  maoebe  andere  Objectei  wardao  dorob  tablraieMi 
daai  Texte  einverleibte  Holzschnitte  eHfiutert 

An  die  Krankheiten  der  Leber  werden  aidi  sunächsl  ia  eioeai  dritten  Baads 
die  der  Verdanuogsorgaao  aarsibeo;  wailefMB  wofdao  aadaia  Mgaa«  sobaM 
'    4ia  lUlaffialiaQ  aa  Am  voriialliBa  AbaaUoia  flibraabl  aM 
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Soeben  erschien: 

Würzburger  medicloische  Zeitschrift 

Mit  intere»<;antQn  Beitragen  und  einer  Tafel  in  Karbendruck.  Das  3.  Heft 
ercheint  Milte  Juli.  Preis  des  Jahrganges  von  6  Heften  Tnir.  4,  oder 
fl.  7.  —  Zu  bezieben  durch  alle  Buchhandlungen. 

Tm  Verlage  von  Voigt  db  Günther  in  Leipzig  ist  soeben  eracbieoeo  »od 

io  aiiea  bucbbandlungen  vorrSlbig  : 

Pathologie  und  Therapie 
der  Mnskellälimiing. 

Von  Dr.  HormaBii  Friedberg, 

DlrigeBt  «Imt  cbirurgischeo  und  augcniirzilicheo  Rtinik  ,  Doceat  der  Cbinn||it  «o 

der  Universität,  praki.  Aril  elc.  in  Berlin. 
Mit  4  Tafein-Abbiidungen  iti  Slahi^iUcb. 
JSweUe  Ausgabe, 
gr.  8.  Geheftet,  Freie  8  RlMr. 
Diese:^  Wirk  umfassl  die  ersfp  DirslelluDg  der  gesammten  Lehre  von  der 
Beweguogälahmunj{  io  Folge  von  Erkrankung  der  Muskeln.    Die  neuen  Anschan- 
,  ODgen,  welebe  der  Verfa<;ser  dnreh  cabiratehe  Beobachtungen  an  Kranken  und 
durch  wiMenscharillche  Forschuri?r«n   prrwnnncn   und  in  dieser  klinischen  Arbeit 
niedergelegt  bat,  sind  für  all«  Gebiete  der  Medicio  von  gleich 
grosser  Wichtigkeit,  was  die  Kritik,*  die  das  Werk  bereite  bei  seiaem 
erstes  Erscheiaeo  io  deoteober,  fraaiftsiiciier  und  eoglieeber  Uteralar  erfehnn, 
besliligt  bat. 

In  der  öffentlichen  Jahressitzung  der  kaieerL  tnedieiiritchen  Akademie  vas 
Frankreich,  am  17.  Decbr.  18fil,  w  u  r  c?  e  n  dem  V  e  rfasse  r  1500  Francs  von 
dem  Itard'schen  Preise  zuerkannt,  der  statuteooiissig  fOr  das  beste 
seil  drei  Jabreo  erschienene  Werk  in  dem  Gebiete  der  praktischen 
Medicin  bestimmt  ist,  und  epriebl dieser  Umstaodam  btredtcateo  fSrden  Werth 
des  vorliegenden  Werltes. 


Soeben  ist  bei  Otto  PnrtQrst  ia  Leipstg  «MebieiMi  nnd  in  alleo  Boeh* 
bsndlongeo  zu  haben; 

Der  Phosphor 

ein  grosses  Heilmittel. 

Phytiolo^ftcb  geprOri  und  Iherapeatisch  nach  dem  GrandiaUo 

Similia  SimiUäw9  eurantur  verwerthet 
unter  Benützung  der  ^oj;amTnf*^n  mrrüc  ini° -hen  LittrAtOT. 
Von  Med.  Dr.  bi.  WillielJU  äorge, 
praki  Arste  in  Berlin. 
GoMnte  Proiiachrift  R.  2,  15  Ngr. 

In  der  Friedrich  Wagoer  'ücbeo  Buchhandlung  io  Freiburg  ist  soebea 
tnebienen  nnd  durch  alle  Buchhaadloogen  sn  hesiehen : 

Vermächtniss  eines  Klinikers 

snr  FeststellaDg  iweekmfissiger  CurmetbodeD.  NebBt  physio* 

logischen  Briefen. 
Von  Dr.  K.  H.  Banm^ärtner, 

GroasbMXOglich  Badi&cbem  Geh.  Hofrathc,  Protcssor  der  Medicin  und  Director  des 
Wediflinilchep  Uinikoms  zu  Freiburg.  Commandeur  dos  Zshrmger  LAnwordflM  «lA. 

fnis  1  Tblr.  12  Mgr*  oder  S  fl,  M  Juw 
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Im  Verlage  des  Ernst  Günther  io  Lissa  ist  erschienen 
und  in  jeder  Baehhandlaog  eiozaseben: 
telieU,  Dr.  A.   Allgemeine  Pathologie.   I.  Abtheitunff: 

Die  Störungen  der  F^imnation,  1.  LleferaDg.  Rthlr.  I,  Ngr.  lA. 
In  Kurzem  erscheint: 

2.  Lieferung:    Die  Miasbildungen. 
Bis  Ende  des  Jahres  folgen : 

IL  Athbeilong:'  DU  Stürwigm  der  Nuinitom 

IIL  Abtheifung:   Die  Störungen  der  Function, 
Der  Preis  für  das  g<uig$  We^  mrd  6  lUhir.  tMi  ftbersteigoii. 

B«  01(0  Meissner  in  Hamborg  ist  erschientn : 

Klinische  Mittheilungen 

von  der  medicinisehen  Abtbeilung  des  Allgemeinea  Krankea- 

liaiMes  in  Hamburg.  1860. 
Von  Dr.  C.  Tungel,  - 
„,  ^     ^  ^  gr.  a  geh.  84  Sgr. 

WBbrend  der  Verratter  in  den  biitlier  traraosgegebenM  bKnlteben  MiHbeilon- 

gen  sich  darauf  beschrfinkle,  den  Bericht  Ober  die  BeobachlungeD  der  Jabre  1868 
uod  1859  la  g«o«uer  Ausarbeitung  uod  unter  ausfübrlicber  MillheiUiag  der  bemer- 
kmwerthen  Pille  so  verOffeol Itcben,  hat  er  dieamal  den  gleichwobl  mit  deraetben 
Genauigkeit  ausgearbeileJen  Berirht  fast  panz  ohne  delaillirle  Krankheitsgescbichleo 

gegeben,  dagegen  in  besonderen  Abachoilleo  eioidoe  Kraokheitoformen  unter  Mit- 
leilung  von  Beobachtungen  eua  ▼eraebiedeneo  Jahren  geoaoer  abgehandelt.  Es 
enIhäU  dafier  das  verliegende  Heft  ausser  dem  Bericht  über  das  Jahr  1860  noch 
folgende  Artikel:  Statistische  Notiten  Ober  die  ietite  Blatteroepidemie.  —  Ueber 
Mne  Form  der  tubereolosen  ond  earcinomalöaen  Perilonhia.  —  tJeber  die  nervösen 
Symptome  beim  acuten  Gelenkrheumatismus.  —  Einige  Fälle  von  Aorten- Aneurysmeo 
mit  Compreasion  der  Luftwege.  ~  Einige  ungewöbalicUe  aualomiacbe  VarielMeo. 

Bei  Ferdinand  Enke  in  Erlaogen  iai  aoabon  oradiiaBao  ood  dorab  sllo 
BocbbaDd jungen  an  erhallen: 

)i@  Mtiirlieliei  Wiss@ir  . 

in  ihren  chemischen  Beziehungen  zu 

Ijuft  und  Grcstelnen. 

Von  Dr.  H.  Ladwig,  I 

a.  Prore&sor  an  der  Universität  Jena. 
Lei.  a  geh.  1  Tbir.  28  Sgr.  oder  8  fl.  18  kr. 

Ina  Verlage  der  Stabei'scbeo  Buch-  und  Kunatbandloag  jn  WArsbarg  iat 

"^bie  Krankhelten  des  Ohres. 

Ihre  Erkenntniss  und  Behandlung. 
Ein  Lehrbuch  der  Ohrenheilkunile 
in  Form  akademiacher  Vorträge 
Von  Dr.  T.  MlCseb, 

frakU  Arate  und  Privatdocent  in  WQrzburg. 
vielen  in  den  Text  gedruckten  Abbildungen. 
Dar  IlaiBa  dea  Verbaaera  bot  europiischeo  Ruf;  es  wird  daher  dieses  Lehr* 
buch,  urosomehr  als  ein  neues  derartiges  Werk  nicht  vorliegt,  als  eine  wilHM 
g^iouog  gellen.  —  Der  Preis  wird  billig  geatelll.— Alle  BooUiaodlaagos 
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Vertag  fOB  Friedrieb  Vieweg  un<l  Sobo  in  Braaotdliraig. 
(Zu  besiahea  dardi  jede  Bucbbaiidluog.) 

Lebrbucb  der  physiologischen  Clieinie. 

Von  Dr.  E.  F.  V.  Gorup-Besanei, 

Ofden tl.  öfTenll.  Professor  der  Chemie  und  Direclor  des  cbemifebee  Labonloriwiw 

on  der  UniversitSt  zu  Erlangen. 

Aueb  unter  dem  Titei:   Lehrbncb  der  Chemie.  lo  drei  B&adeo. 
Dritter  Baod :    Ph)räiolo|);i8che  Chemie* 
gr.  8.  Pein  VelinpRpier.  geb.  Pfeif  8  Tbir.  15  Sgr. 
Dies  Werk  p^ibt  in  mos^lichsl  gedrängter  Darstelliins:  alle  ftlrdon  Physiologen 
ood  Arzt  wicbligereo  cbemiscbeo  Tbat8ecben,die  sieb  auf  die  cAemiscbe 
ZttsaronMoeetsttng  der  Organe  des  Tbierkörpers  und  seine  Ftoelfonea  betiebes, 
sowie  auch  alle  bcrechliplen  chemischen  Hypolhesen  Aber  zonchemischc 
Processe,  mit  Ausschluss  aber  alles  rein  physiologiscbeo  Details.  Bei  Searbeiiuog 
deMelbeo  iei  vonogewt ise  der  Sumdponel  des  wiaaemchaftlicbap  AnlM  md  tm^ 
geaebrittenereB  aludireoden  Mediciners  als  Ausgaog^pnaet  g«MiiiiiMD, 


Die  Lehre  vom  Tode  und  Scheintodes 

Von  Dr.  A.  W.  AI.  vao  llasseU. 
Erster  Band :  Alls^iiietaer  Tfeefl. 

gr.  8.  Felo  Velinpapier.  C'  h    Proi<;  1  Thir. 
Die  Lebre  vom  Tode«  d.  b.  von  den  Keonzeichea  des  Todes,  bat  scboo  vom 
allgeinefii  meneebHchen  Standponde  ana  eine  bervorrageride  Bedenlonf,  d)e  Lebro 

vom  Scbeinlode  aber  isl  in  proktischer  Hinsicht  von  hnriisier  Wirh'i^^keif,  weil 
jeder  eioseloe  Fall  das  rasebeste  und  dabei  doch  vollkonamea  eot»precbeade  üan- 
deln  erfordert 

In  dpr  vorstehend  angeköndi^ien  Arbeit  liai  Piorssor  van  Hasseft  in  Ctrechl 
die  beiden  Lehren  mit  kritischer  Scbirfe  und  dem  gegenwärtigen  Siandpuncle  eot- 
apreebend  behandelt 

Der  \ u[Iie:.'cn'!c  er^lo  Hcind  beschSfiigl  sich  in  der  ersten  ll  ilfie  mit  dem 
Tode  und  dessen  Kenoieicheo,  während  m  der  iweilen  H&IAe  der  Scheintod  im 
Allgemeinen,  oamenlHeb  dessen  allgemeine  Behandlung  erörtert  wird 

Der  b>ild  ndchroluende  zweite  Theil  verbreitet  sich  specMI  Iber dio tintaloM 
Formen  des  Scheintodes  und  deren  rationelle  Behandlung. 

Im  Verlage  von  Johann  Ambr.  Barth  in  L^ipzi!::^  erscheint  und  ist  durch 
alle  Buchhandlungen  des  to>  und  Auslandes,  sowie  durch  die  Postanstaiteoxu  beziehen : 

j^Ugemeine 

war  Fdrderong  einheitlicher  Entwicketong  aaf  den  Gebieten 

des  Strafrechts,  des  Strafprocesaes  und  des  Gefängnisa- 
wesensy  sowie  fiir  strafgerichtliche  Medicin. 

llerausgegelMO  von 
rvof  Dt.  Frani  von  lIoMsendürfr. 
Wöcbeollich  eine  Nummer  a  t  Bog.  gr.  4.  —  I'räoumeratioos- 
preis  für  jedes  Quartal:  1  ThIr.  CrU- 
gmr^  BelMge  in  Sinne  dee  im  Titel  an^edetrieleo  Programme  sind  Jeder* 
zeit  erwünscht  und  werden  angemessen  honorirt.  —  !n  frankirren  7uschririen  sich 
SU  wenden  an  die  Red action:  Professor  Dr.  F r a  n z  v.  tioltzendorf  f  ia 
BeHifl  (185.  Potsdamer  Strasse). 
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Ein  Somatometer  aad  itsm  AnweBdoig. 

Ton  FtqL  JqL  8  S7111  a  n  o  w  t  k  i  in  Kiew. 

(Uit  1  IKhograpbirteii  Tafel.) 

Die  genauere  ErmiUeloDg  der  verschiedenen  Grössenver- 
biltoisse,  besoodere  symmetriecb  angeordoeier  Körperlheile, 
ist  för  den  Chirurgen  in  eeioem  praktischen  Handeln,  wie  für 
den  Anatomen  bei  manchem  Sindiom,  vor  Allem  dem  Gebnrts* 
heiter  hänfig  von  grosser  Bedentong;  jedoch  bietet  die  ge- 
aaae  Hessang  an  abgerundeten  Köq)eriheilen  nicht  selten  er- 
bebliche Schwierigkeiten«  und  wir  sahen  es,  dass  mancher 
Praktiker,  voll  Aerger  Ober  die  Ünvermeidlichkeit  gewisser 
Fehlerquellen  bei  der  instrumentalen  Mensuratioo  alle  Maass« 
instrumeote  verwirft  und  allein  die  digiiale  Untersuchung  und 
das  Augeomaass  gelten  lassen  will.  Doch  wer  hStte  es  nicht 
auch  erfahren,  wie  werthvoll  es  in  vielen  Fällen  ist,  die  Zu- 
und  Abnahiüc  des  Nulumens  von  Aiiachwellungen,  oder  den 
Abstand  bestimmter  Tester  Puncto  an  den  Extremitäten  bei 
vorausgegaogenen  Dislocationen^  ContinuitäUlrennungen  u.  s.  w. 
genauer  zu  constaliren,  um  in  der  Diagnose  sicherer  zu  sein, 
oder  während  des  \  orlaiifes  der  Krankheil  die  Erfolge  seiner 
therapeutischen  Bemüliungen  nicht  z«  missdeulen.  Ich  brauclie 
wohl  nicht  an  die  Ergüsse  in  der  Brusthöhle  mit  ihren  Folge- 
erscheinungen, an  die  verschiedeDen  Gelenktumoren  u.  s.  w. 
zu  errinoero,  oder  auf  die  in  manchem  Falle  so  bedeutungs- 
volle strengere  Ranmbestimmung  des  weiblichen  Beckens  hin- 
luweisen.  Allerdings  bietet  die  digitale  Mensuralion  fQr  ge> 
wdbnlich  dem  geübten  Praktiker  genflgende  Resultate;  jedoch 
nicht  Jedem  Arste»  besonders  nicht  jedem  Landarzte  ist  Gele* 
genheii  so  der  hierbei  nAthigen,  beständigen  Oebong  gegeben. 
Die  während  der  Studieoseit  erworbene  Fertigkeit  geht  in  den 
Orig.  Aufl.  Bd«  Hin  1 
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PaiueD  der  Praxis  oder  im  GedrSege  anderer  Srstlicber  TbS- 
tigkeit  allmälig  verloreo.  Aaf  deo  Fiogera  aiDd  die  Blaaasver* 

hällnisse  nicht  verschrieben,  und  dem  anderweitig  io  Anspruch 

Genommenen,  verwischen  sich  im  Gedächtnisse  die  nöthigen 
Zahlen,  Muss  nnn  ein  solcher  Arzt  unvorbereiLel,  i.  B.  an  das 
Bett  einer  Gebarenden  treten,  wo  mitunter  sein  ganzes  Handeln 
von  dem  genauen  Erkennen  der  Kautnverhällnisse  hediitgt  ist, 
80  kann  demselben  zur  Beruhigung  seines  arztlichpn  Gewis- 
sens wohl  nichts  erwijii.schter  sein,  als  —  ich  spiichc  hier 
aus  eigener  Erfahrung  —  in  trauspurtaljier  Form  ein  Werk- 
zeug zur  Hand  zu  haben,  durch  welches  ihm  unter  schwieri- 
geren Verhältnissrn  eine  grössere  Sicherheit  gebiilen  wird.  Ich 
wählte  hier  das  Beispiel  aus  der  beburtshülfe,  weil  vielleicht 
unter  allen  ärztlichen  Messungen,  die  der  Geburtshelfer  die 
bedeutungsvollsten  sind,  und  gerade  von  diesen  oft  in  gedräng- 
ter Zeit,  die  complicirlesten  Bedingungen  zu  berucksichtigeo 
sind  und  sofort  ober  die  Wahl  von  OperatioDSverfahren  ent- 
sebieden  werden  mass,  von  denen  ein  doppeltes  Leben  abhangt. 

Indem  ich  nun  meinen  Lesern  hier  ein  nenes  Somatome- 
ter  vorlege,  sei  es  mir  gestattet,  einige  Andeutungen  Ober  die 
Leistungsfähigkeit  desselben  in  geburtshilfi icher  ßesiebang 
voraussttschicl^en,  da  ich  dem  Instrnmente  besondere  Theile 
gegeben  habe  deren  Gestalt  gerade  vom  Zwecke  der  Peivi* 
metrie  bedingt  varde;  wenn  ich  mich  aoch  bemühtei  durch 
diese  Zugaben  das  Instrument  in  seiner  Brauchbarkeit  auf 
dem  Gebiete  der  physiologischen  Anatomie  und  Chirurgie  nicht 
SU  beeintrflcbtigen. 

Tritt  somit  mein  Maassinstroment  zuerst  als  Pelvimeter 
auf,  so  kann  es  allerdings  gewagt  erscheinen,  dass  ich  das 
grosse  Heer  von  gebartshüiflichen  Mensurationswerkzeugen 
noch  durch  ein  neues,  das  noch  dazu  auf  den  ersten  Blick 
etwas  compMcirl  aussieht,  zu  vermehren  be.ilisichtige.  Doch 
schon  das  wiederholte  Auftreten  neuer  Eriiaciungen  dieser  Art 
berechtiget  vielleicht  die  Annahme,  dass  trotz  des  Reichlhums 
unseres  heutigen  ArmamentanufiTs  der  Geburtülulfe,  das  Ge- 
botene bisher  doch  noch  nicht  genügt,  um  das  wachs^^nde  Be- 
dürfniss  nach  einem  exacteren  Erkennen  und  sichererer  Be- 
stiiniaung  der  Uperalionsanzcigen  zu  befriedigen.  War  doch 
noch  auf  der  vorletzten  35.  Versammlung  deutscher  NaUirfor- 
scher,  dieses  geburtshilfliche  Thema  wieder  Gegenstand  aus- 
fQhrlicherer  Erörterungen,  indem  Dr.  Germann  aus  Leipzig 
am  18.  September  1860  der  Section  fiir  Gyn&koiogie  swei  neue 
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iMtramente  cur  iooern  BeckeDmessnog  ?orlegte.  Dieser  Vor- 
trag war  leider  nicht  vorher  im  Tageblatte  angeköndigt;  ich 
iiälte  es  sonst  nicht  versäumt,  die  Sectioossitzung  zu  besuchen, 
um  bei  dieser  Gelegenheit  mein  Werkzeug  (das  ich  nach  Kö- 
nigsberg  mitgenuniiiion   haUe  uud    nur  aus  Zeitmangel  nicht 
zur  Besprechung  brachte,)  mit  dem  ü  e  r  m  a  n  n'sclien  seiner 
Leistungsfähigkeit  nach  zu  vcr^^leichen,  und  mir  das  so  werlh- 
volle  Unheil   der  dort  versammelten  Sachverständigen  zu  er- 
werben.   Die  damalige  Versäuinniss   gibt  mir  f,^e<>on\vartig,  — 
indem  ich  keine  Aussicht  habe,  von  meinem  en [f orti ti  n  Wohn- 
orte aus  die  so  viel  Zeit  fordernde  Reise  nächstens  wieder- 
holen zu   können,  —  die  Veranlassung,  in   dieser  Zeilschrift 
mein  Somatometer,  das  ich  gegen  7  Jahre  bereits  bei  mei- 
nen Studien  und  io  der  Praxis  benutze,  meinen  Fachgenossen 
zur  Beurtheilung  vorzulegen.   In  der  russischen  Journalistilt' 
ist  dasselbe  durch  Dr.  Zwerner,  mit  dem  ich  in  Helsingfors 
gemeinsame  Stadien  Qber  die  Kraoiometrie  aufnahm,  bekannt 
gemacht  worden,  und  nor  drückender  Zeitmangel  bat 'mich 
bisher  verhindert,  trotz  der  Aufforderung  der  Herren  AlLademi* 
ker  Baer  in  Petersburg  und  Lacae  in  Frankfai^t  a.  M.  das- 
selbe zu  beschreiben. 

Durch  eine  eingebende  Kritik  der  gegenwärtig  in  der 
Geburtshilfe  üblichen  Messapparate  das  Auftreten  eines  neqeo 
Pelviroeters  zu  rechtfertigen,  halte  ich  ffir  eben  so  entbehrlicb, 
als  hier  Raum  zu  beanspruchen,  am  die  fiberhaopt  gegen  die 
innere,  instrumentelle  Beckenmessang  erhobenen  Einwendnn* 
gen  zo  bekfimpfen.  Ich  will  überhaupt  zur  Rechtfertigung  dessen, 
dass  ich  fUr  diesen  Gee^enstand  hier  Haum  beanspruche«  nur 
anfuhren,  dass  dieses  Instrument  ausser  den  verschiedenen 
Diensten,  die  es  mir  in  der  klinisclien  i*raxis  geleistet,  mir 
mitunter  in  physiDiogisch  analomischen  Sfudieo  das  einzige 
Mittel  bot,  genauere  Unlersuchungsformen  aufzunehmen.  Eine 
von  diesen  Arbeiten,  bei  der  es  mir  gestaltet  wurde,  zu  einem 
voriäußgen  Abschluss  zu  gelanucn,  ist  durch  H.  Meyer  jn 
Zürich  bereits  im  Drucke  erschienen  ;  es  sind  meine  brieOirhen 
Millheilungen  an  diesen,  betreffs  des  Nischengewölbes  in  der 
Architectur  des  Fusskelettes.  Vielleicht  ist  schon  diese  Un- 
tersuchung am  Fasse,  mit  ihren  praktischen  Erfolgen  bei  der 
Beurtheilung  der  partiellen  Fossaropotationen  genügend,  am 
dem  Leser  die  Beschreibung  des  Instrumentes  interessant  sa 
machen,  mit  dem  ich  damals  die  einschlägigen  Messungen  Qber 
die  Abflachung  der  Nische,  die  Verlingerung  der  Planta,  Dia- 
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stase  der  Malleolen  u.  s.  w,  vorgenommen  habe.  —  Ich  will 
daher  jetzt  kurz  auf  die  Bescbreiboog  des  InstrameDtes  fiber- 
gehen  and  daeo  dessen  Anwendang  andeuten, 

Fig.  I  zeigt  das  Somatomeler  in  der  Hilfte  verkleinert,  aber 
zutammm  guelUaginf  wie  ich  es  sn  verschiedenen  Messungen 
an  Lebenden  nnd  Leichen  behufs  anatomischer  Studien,  oder 
snr  Diagnose  von  HQItgetenh leiden,  oder  so  gebnrtshilflicbeo 
Zweclren  häufig  frei  in  der  Tasche  bei  mir  trage.  Der  so  so- 
samroengeschlagene  Zirkel  ist  0^  lang,  und  etwa  3^  breit,  fin- 
det somit  in  jeder  BoseDlasche  Platz,  ruht  der  Constroetion 
seiner  Gelenke  wegen  sicher  and  fest  in  sich  selbt  und  ist 
auf  diese  Weise  vor  jeder  Verbiegung  gesichert.  Jeder  Me- 
chaniker kann  bei  der  AoTertigung  desselben  sich  nach  den 
Gross  enverhältnissen  von  Fig.  1  richten,  ich  gehe  nuu  zu  sei- 
ner Anwendung  über: 

Fig.  Ii  zeigt  das  Instrument  wie  es   statt   des  Baudeloc- 
que'schcn  Compas  d'epaisseur,  oder  der    aus  demselben  ent- 
standenen  Kluge'schen  und   Buschscbeo   Tastcrzirkel  dient. 
Die  Theile     b  und  c  des  Instrumentes  sind  aus  Uossiog  und 
viereckig  geformt^  wodurch  sich  dieselben   besser  aoeinder 
legen,  und  noch  mehr  gegen  Verbiegungen  geschQtst  sind. 
Das  gekrümmte  und  runde  Stück  d  ist  aus  Stahl,  da  es  seine 
Krümmung  nicht  verändern  darf,  gearbeitet,  e  vnd  /  sind  zwei 
Gelenke,  deren  Gharniere  so  eingerichtet  sein  mfissen,  dass 
e  nicht  weiter  naek  ^tmn^  als  es  die  Zeichnujig  iP.  H  zeigt,  und 
d  nicht  weiter  naek  auuen^  als  es  die  Fig.  zeigt,  gebeugt  wer- 
den, d.  h.  die  beiden  Gharniere  haben  in  sich  eine  einfache 
Hemmung,  welche  es  verbindert,  dass  weder  der  Winkel  t 
stumprer,  noch  dass  der  Winkel /spitzer  gemacht  werden  kann. 
Die  Schrauben  bei  e  und  f  können  durch  den  Schlüssel  Fig.  III 
in  erforderlicher  Stärke  festgedreht  werden,  was,  wie  wir  spä- 
ter bohea  werden,  bei  verschiedenen  Meissiingen   vuii  Bedeu- 
tung ist.    Bei  gewissen  Messungen  werden   wir  eine  dieser 
Schraube  fesler  und  die  andere  lockerer,  anziehen  so  dass 
der  eine  Zirkelarm  mit  dem  i estgeschraubten  Charniergelenk 
als  unbeweglich  in  dem  vorher  zu  bestimmendf^n  Winke!  ver- 
harrt, der  andere  Arm  aber  leicht  verandoriicii   bleibt,  wäh- 
rend der  Messung  natürlich  streng  mit  den  Fingern  überwacht 
wird,  und  dann  bei  der  Entfernung  des  Instrumentes  freige* 
geben  werden  kann ;  der  Zirkel  also  geöffnet  wird,  ohne  dass 
dabei  eine  VerscbiebuDg  der  Scheokelstücke  (a  und  b)  an  den 
Kreisskalen  ik)  stattfindet.   Bei  den  meisten  Messungen  wird 
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das  Charoier  e  ein  sebwerbewegliche«  sein,  ond  die  Sehraobe 
bei  dem  Cbaroiere/^eine  leichtere  Bewegtiohkeft  gestatten  miis* 
sen.  In  derjenigen  Stellang  der  Zirkelarme,  die  Fig.  II  dar- 
stellt, findet  nnr  der  Abstand  der  beiden  Spitsen  $  and  k  in 
der  Eintbellung  i  des  Bogens  k  einen  Ansdrnek  nach  Zollen 
and  Linien.  /  ist  eine  Schraube,  die  in  das  GrQbchen  si  des 
Bogens  k  trifft,  and  n  ein  Stiß,  der  in  die  beiden  Aasscbnitte 
0  nod  9  (wenn  der  Zirkel,  xasammengeschlageo  wird,  Fig.  1.) 
trifft,  ond  sieh  einsenkt,  p  ist  eine  Scbranbe,'  wie  I,  die  mit- 
noter  sar  Fixirang  des  geoommenen  Masses  benotst  wird.  Hat 
msn  s.  ß.  die  Conjugata  externa  gemessen,  so  schliesst  man 
die  Schraube  p,  und  kann,  ohne  das  Maass  zu  verlieren,  den 
Winkel  bei  /  stumpfer  machen,  um  den  Zirkel  bequemer  vom 
Körper  zu  entfernen.  Das  Ablesen  der  Zolle  unter  dem  Kleide 
der  Frau  ist  viel  mehr,  als  die  Messung  seibst,  das  Gefühl  der- 
selben verletzend,  unii  kann  so  vermieden  werden.  Die  Schraube 
p  wirkt  nicht  direct  auf  den  Bogen  sundern  auf  ein  beweg- 
liches untergei egU-s  iMatlcheo  aus  Messing.  Dadurch  kreist 
das  Schraubenende  nicht  auf  dem  Bogen,  und  letzterer  wird  mehr 
geschont.  Statt  den  Arm  h  c  des  Zirkels  zu  stecken,  kann 
man  auch  nacb  l  ixirung  der  Skala  durch  die  Schraube  die 
andere  Schraube  i  lösen,  den  Winkel  zwischen  den  beiden 
Schenkeln  a  und  b  durch  eio  starkes  Strecken  des  Zirkels  im 
Charniere  x  stompfer  machen  und  so  auf  diese  Weise  das 
gefundene  Maass  vom  Körper  der  Frau  entfernt  ablesen.  ^ 
Diese  Vorrichtung  wird  besonders  dann  wichtig,  wenn  wir 
bei  gewissen  Messungen  die  an  ermittelnde  Distans  nicht  swi- 
schen  den  Zirkelspitzen  g  und  k  gefasst  haben,  sondern  das 
Zirkelst&ok  e  (gleichsam  den  iinen  Vorderarm  des  Zirkels) 
oieht  mit  bei  der  Mensaration  benutsen,  sondern  so  snrflcfc- 
geschlagen  haben,  dass  das  Ende  des  Oberarmea  a  dem  Ende 
g  des  %  Vorder-  oder  Unterarms  d  gegenfiber  steht.  Von  dieser 
Art  sa  messen  unten  Nfiheres. 

Fig  IV.  zeigt  den  Gradbogen.  Dieser  Theil  (des  Zirkels 
dient  dasu,  am  die,  In  der  gebar tshiUlichen  PriTat«Prazis  aller- 
dings höchst  selten  vorkommende  Bestimmung  der  Neigung 
des  Beckens .  zu  machen ,  und  bra'acbt  fQr  gewöhnlich  nicht 
mitgenommen  zu  werden  ;  doch  ist  er  bei  gewissen  chirnrgi- 
schen  Messungen  unentbehrlich  ,  wie  wir  es  später  sehen 
Werden,  und  ausserdem  auf  geburtslulllichen  Kliniken,  für  die 
mehr  wissenscbaftliche  Geburtskunde ,  von  grossem  Werthe. 
Die  Schraube  g  befestigt  das  horizootaie  Stück      des  Grad- 
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bogens  (Fig  IV)  an  den  erst  genannten  liogen  k  (Fig.  H).  Die 
Einlheihing  des  Bogens  w  (Fig.  lY)  ist  durch  scharfe,  tief  ein- 
^  greifenüe  Einschnille  gemacht,  so  dass  bei  der  Messung  der 
Seidenfaden  u  des  kleinen  Gewichtes  c  leicht  in  den  Einschnilt 
hineinl ölll.  Man  ist  so  im  Stande,  die  Grade  der  Neitiun;?  z.  B. 
des  Beckens,  ebenfalls  vom  Körper  der  Frau  enUernt,  abzulesen, 
ohne  zu  fürchten,  dass  der  Faden  seine  Stellung  verändert, 
wenn  er  eio  Mal  in  den  Einschnitt  des  Bogens  w  eiogedrücki 
iat.  Auf  diese  Weise  ist  diesem  losirumeole,  gegenüber  dem 
Kltjgn  sehen  Pelykometer  eio  Vorzug  gegeben,  da  durch  diese 
ciFifüche  Vorrichtung  gegen  das  Verschieben  des  Fadeog  man 
.im  Stande  ist,  das  GefObl  der  Frau  bei  der  Messuog  ^mabr 
xtt  acbonea« 

3eim  Gebrauch  dieses  Neigoogsmessers  (Fig,  IV)  moss 
aber  bemerkt  werden , '  dass  man  denselben  erst  daao  an  den 
Gradbogen  i  (Fig.  IIJ  anschrauben  darf,  wenn  man  .die  Lfinge 
der  Unie,  deren  Neigung  ermittelt  werden  soll,  bereits  .ge- 
messen •  sie  swischen  die  Zirkel  spitzen  ^  und  A  gefasst  hat« 
Wenn  z.  6.  die  Neigujig  des  Beckens  geroessen  werden  soll, 
80  nimmt  man  zuerst  das  Mass  der  Conjugata  externa,  flxirt  es, 
wenn  man  sicher  sein  will,  noch  durch  die  Schraube  p  (Fig.  II), 
und  schraubt  nun  erst  in  der  Milte  zwischen  den  beiden  obe- 
ren Zuküiarmen  a  und  Ä  den  Neigungsmesser  an.  Will  man  bei 
dieser  Bestimmung  genau  sein,  su  lauss  streng  darauf  gesehen 
werden,  dass  die  Schraube  q  am  Neigungsmesser  dort  auf  den 
Gradbogen  /c  bcfeslipl  wird,  wo  dieser  Bogen  von  der  Linie 
geschnitten  wird,  die  von  der  Mitte  des  Absldiides  der  Zirkel, 
spitzen  g  und  h,  d.  h.  von  der  Mitte  der  (ionjugata  externa 
im  rechten  Winkel  abgeht,  den  üradbogen  schneidend  ,  die 
Scliraube  des  CharnierLelciikes  x  trifft.  —  Um  diesen  i'unct 
zur  Befestigung  des  Neigungsmessers  g  zu  bestimmen,  hat  der 
Gradbogen  k  an  seinem  inneren  Bande  eine  üradeintheilung 
erhalten,  welche  es  leicht  macht,  für  jede  beliebige  Zirkelsiel-  - 
iung  die  Mitte  zwischen  den  über*Armen  a  und  ö  zu  bestimmen. 
Es  ist  aber  dabei  noch  zu  bemerken,  dass  die  Winkel  bei  den 
Galenken  e  und  f  nicht  gleich  gross,  und  die  Schenkel,  welche 
diese  Winkel  einschliessen ,  nicht  gleich  lang  sind,  a  linger 
als  und  e  wieder  länger  als  ä  ist.  Daher  muss  der  Mecba« 
oicus  bei  der  Aufzeichnung  der  Grade  auf  dem  Bogen  k  das 
oben  angegebene  Verbfiltniss  in  der  Ungleichheit  der  Zirkel- 
■arme  berücksichtigen,  und  die  ^intheilung  nicht  nothwendig 
gleich  bei  dem  Stifte  n  vom  Gradbogen  Jt  (Fig.  II)  beginnen, 
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tODtteni,  wenn  DÖthig,  einen  kleinen  Raum  erst  frei  lassen.  An 
dem  bei  mir  in*  Gebrauch  stehenden  Zirkel  beginnt  die  Grad- 
efntheitong  3'/^^"  von  dem  StUiu  u  entfernt.  Dadurch  habe  ich 
beim  Ansalze  des  Neigungsmessers  nur  zusehen,  wie  viel  Grade 
zwischen  den  Ober-Armen  a  und  b  eingeschlossen  sind  ,  und 
wenn  z.  B.  120  bei  dem  Ausschnitte  o  am  Arme  a  zu  lesen  ist, 
setze  ich  die  Schraube  g  so  iuif  den  Gradbogen,  dass  der  Sei- 
denfaden u  genau  vom  60.  Gradeinschnitte   des  Gradbogens  k 
herabhängt.    Dieselbe  Hücksicht  auf  die  Gradeintheilung  muss 
genommen  werden,  wenn  man  den  kleinen  Seckigen  Block  Fig.  V, 
zur  Anfügung  des  3.  Zirkelarmes  (Fig.  VI)  auf  dem  Gradbogen 
ä  befestigen  will.  Die  Sctiraube  a  (Fig.  V)  mnts,  wenn  der  Ein- 
schnitt Y  auf  den  Gradbogen  k  geschoben  worden,  so  ange- 
schraubt werden,  dass  der  oylindrische  Canal     ffir  den  sUh- 
lernen  M aassstab  5  bestimmt,  gerade  so  verllnft,  dass  der  obeif 
genannte  Maassstab  5 ,  den  wir  auch  den  3.  Arm  des  Ziritelg 
nennen  Ic5nnen ,  in  der  vorher  genannten  Linie  verlinft,  die 
als  Perpendiltel  von  dem  Cbarniergelenk  x  des  Zirkels  auf  die 
Mitte  des  Abstandes  der  beiden  Zirkelspitzen  g  und  A  mit. 
In  dem  Seck  igen  Blocke  Fig.  V  ist  der  Canal  fi  wenigstens 
i***  lang)  und  der  Maasstab  5  so  eingefasst,  dass  er  sich  leicht 
aof-  und  abwSrts  schieben  Iftsst,  jedoch  ohne  dass  er  durch 
die  eigene  Schwere  welter  vor-  oder  zuröckfäill.    Da  dieser  ' 
3.  Zirkelarm  nur  selten  in  Gebrauch  kommt  ,  so  genügt  diese 
einfache  Vorrichtung,   sonst   wäre  es  leicht,  noch  eine  Feder 
oder  Schraube  hinzuzufügen,  um  beim  Stellen  des  Stabes  nach 
Bedürfniss  mehr  oder  weniger  Beibung  im  Canale  ß  zu  haben, 
oder  nach  genommenem  Maasse,  dieses  ähnlich,  wie  durch  die 
Schraube  p  (Fig.  11)  der  Bogen  k  gefangen    wird,  fixiren  zu 
können.  Zweckmässiger  wäre  es  noch,  den  kleinen  i^lock  Fig  V 
im  Canale  ^  zu  spalten,  um  bride  Hälften  durch  eine  Schraube 
zusarnmen  ziehen  zu  können.  Der  Stab  h  ist  ebeofalis  in  halber 
Grösse  gezeichnet,  also  in  Wirklichkeil  12"  lang,  so  wie  die  3 
geraden  Arme  aö  und  c  in  eine  gerade  Linie  gestreckt  ein  Län- 
geninaass  von  207^»  abgeben.  Kehren  wir  jedoch  zur  Becken- 
mesauog  snrQck. 

Ans  dem  bisher  Gesagten  geht  schon  hervor,  dass  das 
Somatometer ,  wenn  es  nur  zuverlässig  gearbeitet  ist,  bei  der 
äusseren  Beckenmessung  allen  Anforderungen  vollkommen 
OenQge  leistet  Zu  den  schon  angedeuteten  Vorsflgen  gesellt 
sieb  aber  hoch  seine  Anwendbarkeit  bei  der  Innern  Becken- 
messang.  Bei  der  inneren  Messaog  des  Beckens  ist  die  Er* 
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reieboDg  des  Promontoriums  das  Schwierigste.  Das  Stein^sehe 
Messtäbchea  isi  das  einfachste  ood  vielleicht  beste  Werkzeug, 
om  die  Diagooalconjagata  so  bestimmeo ;  da  aber  eio  Stabobea 

*  kein  GefQhl  in  der  Spitse  hat»  ein  gewöhnlicher  Finger  nie  so 
hoch  hinanf  reicht,  so  ist  die  Messung  dieses  Yieileicht  wich- 
tigsten Verhältnisses  bisher  immer  in' gewissem  Sinne  oosicher 
geblieben. 

Die  Coojugata  vera,  auf  die  es  besonders  ankommt,  wird 
bekanntlich,  trots  der  tahl reichen  filr  ihre  directe  Messung  er- 
fandenen  Instrumente,  bisher  noch  am  siebersten  ans  der  Dia- 
gonalcoDjugata,  durch  Abzug  eines  Zolls,  bereehneti  wobei  sich 
jedenfalls  um  so  leichter  Fehler  einschleichen  können,  als  es, 
abgesclien  von  der  wechselnden  Höhe,  Breite,  und  Dicke  der 

•  Symphyse,  auf  die  genaue  ErrnttteluDg  der  Länge  dieser  Dia- 
gonalconjugata  ankommt,  und  wie  schon  gesagt,  die  Messung 
dieser —  weil  das  Promüntorium  nicht  direcl  mit  dem  Fjuger 
erreicht  werden  kann  —  immer  Manches  zu  wünschen  übrig 
ISsst.  Bei  der  manuellen  Messung  niuunl  man  gewöhnlich  aus 
Nolb,  da  das  Proinoolorium  nicht  erreicht  werden  kann,  nur 
den  Absland  der  Kreuzbeinwölbung  vom  unteren  Rande  der 
Symphyse,  und  schliesst  aus  diesem  Maasse  auf  die  Lange  der 
Coojugrala  vera.  Wie  ungenau  das  Resultat  dieses  Verfahrens 
ist,  liegt  zu  Tage.  Hier  eine  gründliche  Kritik  aller  bisher 
empfohlenen  Beckenmesser  zu  geben,  würde  mich  zu  weit 
führen,  und  wäre  wohl  überflüssig,  da  die  meisten  schon  von 
der  Zeit  gerichtet  sind,  und  die  Mängel  der  noch  gangbaren 
Instrumente  jedem  Geburtshelfer  schon  zur  Genüge  bekannt 
sein  dürften.  Ich  will  daher  nur  mein  Verfahren  kurz  beschrei- 
ben; mögen  Andere  darüber  entscheiden,  wie  weit  es  mir  ge* 
Inngen  ist,  das  Gebiet  der  Fehlerquellen  bei  dieser  Mensora* 
tioD  an  beschränken! 

Ich  iiess  mich  vqc  dem  Vorschlage  der  Madame  BoiTin 
leiten  and  bescfaloss  das  Rectum  sn  benfitsen ,  um  auf  die  an- 
empfindlichste  Weise  mit  dem  einen  Arm  meines  Somato* 
meters  das  Promontorium  tu  erreichen.  Daher  gab  ich  dena 
einen  Arme  ä  des  Zirkels  eine  runde  Form  und  eine  Krfim* 
mang,  die  möglichst  der  normalen  ConcaWtat  des  Kreusbelas 
entspricht.  Die  Spitze  dieses  Zirkeltheils  Hess  ich  ferner  mit 
einer  leichten  kolblgen  Anschwellong  versehen,  um  jede  Yer^ 
letsung  der  Schleimbant  Im  Rectum  bei  der  Einführung  des  In* 
strumentes  TorzubeogeD.  Wie  die  eine  Seite  der  drei  messioge- 
oeo  geraden,  viereckigen  Zirkeltbeile  o,  b  und  c  in  Zolle  und 
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LiDiso  gelheilt,  die  voo  dem  Ende  A  beginnen,  und  bei  dem  von 
mir  gebrauchten  Instrumente  aneh  Ober  0  hinaus  bis  g  fortlaufen, 
80  beginnt  eine  andere  Zolieintheilung  auf  der  inneren  Rundung 

des  stihlernen  Theils  d  von  g  an  und  läuü  bis  zum  Charnier- 
gelenke  e  hinauf.  Es  sind  6V2  '^oll  auf  diese  Weise  verzeichnet, 
jedoch  ohne  tiefe  Gravirung,  so  das»  oie  Giälie  des  iDstrumeutes 
dadurch  nicht  verloren  gegangen,  und  besonders  wenn  es  ein- 
geölt, leicht  durch  den  Anus  hinaufgleitet.    Ich  bestimme  nun 
bei  der  Beckentnessung,  nachdem  die  äusseren  Maasse  geiium- 
men  sind,  zuletzt  die  Länge  des  Kreuzbeins  äusserlich,  und 
gehe  darauf  per  anum,  das  äussere  Maaas  des  Kreuzbeins  berück- 
sichligend.  mit  dem  Zirkelende  d  bis  zu  einer  vorher  also  be- 
stimmten Höhe  hinauf  und  drücke  dann,  wie  mit  einer  Soode 
tastend,  das  kolbige  i^nde  g  des  Zirkelarms  d  an  das  Promon- 
torium.  Fig.  VII.  —  Eine  längere  Reihe  von  Messungen  an  der 
Leiche,  bei  denen  man,  um  sicherer  das  Resultat  seiner  Men- 
suratioD  zu  controliren,  die  Bauobdecken  diToan  kann,  werden 
das  Verbältniss  der  äusserlich  gemessenen  Länge  des  Kreot- 
beins,  so  der  Länge  des  inneren  Weges  per  annm,  von  der 
Spitse  des  Os  coccygis  bis  sam  Promonlorinro,  ermitteln  inssen. 
Da  die  gebor tsbiifliehen  Beekenmessangen  seit  Jahren  ausser- 
halb meines  attssebliesslieb  chirurgiscben  Wirkungskreises  lie« 
gen,  und  meine  Zeit  ansserdem  durch  Reisen  und  Weohsel 
meines  Wohnortes  sersptittert  wurde,  ist  es  mir  nicht  mögiiob 
gewesen,  die  in  Dorpat  1856  ein  Mal  aufgenommenen  Messun* 
gen  fortsusetsen.  Der  Mangel  an  einer  genügenden  Zahl  von 
weiblichen  Leichen  war  mit  ein  Grund,  dass  die  Veröffentli- 
chung dieses  Instrumentes  so  lange  au/geschoben  wurde.  Ich 
wollte  erst  die  hinlängliche  Zahl  von  Leichenmessungen  sam- 
meln und  blieb  dabei  immer  im  Beginn  meiner  Messungen 
stehen.  Gegenwärtig  betrachte  ich  aber  diese  noch  nicht  aus- 
gefülite  Lücke  in  der  Lo slLii)gj>fahigkei l  tneines  Soraaloineters 
nicht  als  so  wesentlich,  da  das  Instrutnetit  nicht  nur  Peivi- 
meter,  sondern,  wie  sein  Name  sagt,  lur  alle  Korpertherle  an- 
wendbar ist,  uud  überlasse  diese  Leichenmessungen  gern  dem, 
der  vielleicht   mehr  Zeit  für  die  Geburtskunde  ci!s  ich  hat. 
Nach  der  gennf^en  Zahl  meiner  luslierigen  Beobachtungen  ist 
der  innere  Weg  zum  Promontorium  durchschnittlich    IV^  Zoll 
kürzer,  als  äusserlicl»  gemessen,  der  Abstand  der  Grube  des 
Yorberges  von  der  Spitze  des  Steissbeias  entfernt  ist. 

Ob  ich  die  eingeführte  Spitze  g  des  Zirkels  an  das 
Krenabein  angelegt  habe,  oder  frei  im  Rectum  halte»  kann 
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Ith  dorcfa  daa.Gefflhl  d#r  messeodeo  Haod,  da  daa  loatrumeat 
wie  eise  Sonde  gebaodbabt  werden  muaa ,  leiobl  beatimmeD. 
Wenn  wir  mit  Voraicbt  daa  loatrumeDt  leiten,  werden  der  Fraa 

bei  dieser  Messung  durchaus  keine  Schmerzen  bereitet.  Ich 
habe,  um  mir  ein  ürlheil  (Jarüber  zu  schaden,  an  mir  selbst  Ex- 
periiaeriLe  angestellt  und  rniclt  iil)  ^rzeugl,  ilass  die  Empfiudlscb-  , 
keil  der  Schleimliauf  des  Reciuins  so  gering  ist,  daas  das  Ge- 
fühl der  Frau  dabei  in  iieioer  Beziehung  loiden  kano.  Sondirend 
muss  man  daher  in  der  vorherbesljnnii icn  Höhe  das  Promon- 
torium zu  finden  suchen,  die  Frau  knnn  l'.->  Einem  nicht  sagen, 
ob  man  dasselbe  mit  der  Zirkelspilze  orroichl  oder  schon  über- 
schritten bat.    Aus  diesem  Grunde  glaube  ich  einigen  Werth 
auf  die  Euvor  zu  beatimmende  Höhe  des  Vorberges  legen  so 
dürfen;  denn  da  unser  Finger  für  das  gut  geformte  Becken  an 
kurz  ist,  inöaaen  wir  bei  der  ßestimmong  der  Conjugata  vera 
mit  jedem  anempftndii ehern  Messwerkzeage  hiebei  im  Dunkeln 
tappen*  lat  nun  daa  finde  g  dea  Zirkele  an  daa  Promqntoriom 
angelegt,  maehe  lob  den  Winkel  beim  aobwerbewegtioben  Cbar* 
niere  a(Fig.  VII)  apitaer»  und  lege,  nachdem  Ich  vorher  den  ao- 
genannten  Vorderarm  e  dea  Zirkela,  an  den  benachbarten  Ober- 
arn k  anröckgeach lagen  habe,  daa  nun  vorragende  Ende  vom 
Arm  b  (Fig  VIl  />  an  den  Mona  veneria,  d.  h.  genauer  genom- 
men,-an  den  leicht  durcbsufühlenden  obere  Rand  der  Symphy- 
aia  oaaiuro  pubia.  Dureh  dieae  Application  dea  Zirkels  habe  ich 
die  Conjugata  vera  nebst  der  Dicke  der  mit  ihren  Weichtheilen 
bedeckten  Sympl).  oss.  pub.  zwischen  zwei  Puncteii  nieiues  In- 
slrumenics.    Jetzt  lixirc  ich  die  Schraube  p  auf  dem  Bogen  k, 
ölTne  die  andere  Schraube  /,  mache  den  Winkel  zwischen  a  und 
b  stumpfer,  d.h.  ich  ütTne  das  Ciiarnier      üi»nc  dabei  den  Win- 
kel e  (dessen  Schraube  wie  gesagt,  schon   im   voraus  fehler 
angezogen  war,)  zu  verrücken,  und  eiUft  rne  darauf  das  Instru- 
ment ans  dem  hectum.    Jetzt,  entfernt  vom  Körper  der  Frau, 
schiebe  ich  den  Bogen  k  wieder  bis  zum  Stifte  n  unter  die 
Schraube     gewinne  so  wieder  die  erst  aufgegebene  Stellung 
vom  Oberarm  b  des  Zirkele,  und  aomit  auch  die  Entfernung 
zwischen  g  und  f,  und  messe  diese  dann  mit  dem  Vorderarme 
dea  Zirkels  c  (Fig.  VIII).   Auf  diesem  letztern  ist  zu  diaaer 
Messung  eine  beaondere  fiintbeilung  in  Zollen  und  Linien  zo 
finden,  die  von  dem  Charniergelenk  /  beginnt»  und  7%  Zoll  anf 
der  inneren  Seite  dea  Stabea  e  ableaen  läaat«  Habe  ich  ao 
die  Lange  der  Conjugata  vera  nebat  der  Dicke  der  Symphyse 
*  •»mitteil,  ao  meaae  ich  g«na  In  deraelben  Weiae  nach  die  Dicke 
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der  Symphysis  ossium  pubis  nebsl  ihrem  Feüpoister  am  oberön 
Rande,  indem  ich  das  Instruiuenl,  wie  oben  besch rielten,  hand- 
habe, und  nur  vorher  den  Winkel  bei  e  noch  spitzer  mache» 
Statt  per  anum  f^oho  ich  nun  per  vaginam  mit  der  Spitze  des 
Ziriiels  g  von  Innen  her  an  den  obern  Rand  der  Symphysis 
0S8.  pob.  (FifT  IX).  Den  gefundenen  Abstand  zwischen  g  UDd /, 
messe  ich  wie  oben  mit  nachdem  icli  den  Zirkel  von  der 
Praa  entfernt  habe.  Das  so  gefandene  Maass  siehe  ieh  von  dem 
vorher  erhaltenen  ab  und  gelange  so  znr  LInge  der  Conjn- 
gata  Vera. 

Der  Reinlichkeit  wegen  macht  man  sich  erst  dann  an 
dtesse  Messung  der  Conjugata  vera,  wenn  bereits  alle  andern, 
etwa  nöthigen  Maasse  genommen  sind.  Die  EfnrShrong  des 
loätroments  in  das  Reclom  muss  nothwendig  der  lettte  Act 
der  gansen  gebartshilfliehen  Gxptoralion  sein. 

Wo  es  auf  eine'sehr  genaue  Besttromoog  der  Beckenver- 
haltnisse ankommt  und  man  sich  enlschliesst,  zur  Controle 
der  aus  den  äusseren  Maassen  gezogenen  Folgerungen  auch  die 
innere  Pelvuiiclrie  vürzunehinen,  sciieinl  mir  das  Verfahren, 
wie  ich  es  hier  angegehen  habe,  die  wenigsten  Fehler  In  den 
Maasspii  zu  geslallen.  Allerdings  ist  es  nicht  zu  läugnen,  dass 
palhoIogEscIie  Knoclitiibildungen.  abnorme  Krümmungen  des 
Kreuzbeins  u.  s.  w.  oft  unvoriiergesehene  Scliwierigkeiten 
entgegenstellen  können.  Die  einfachste  und  genaueste  Art  je* 
doch,  am  mit  Benutzung  dieses  Somatomelers  den  geraden 
Durchmesser  des  £iD*  und  Ausganges  vom  Becken  der  leben- 
den Frau  zu  messen,  besteht  wohl  darin,  dass  man  sich  anf 
einem  Bogen  Papier  suerst  eine  gerade  Linie  sieht,  dann  auf 
dieses  die  Goojugata  externa  Im  richtigen,  genau  vorhertie- 
stimmmten  Neigungswinkel  aufsetzt,  was  bei  Benutzung  des  So- 
matometers  sehr  einfach  ist.  Man  legt  den  Somatometer  nach 
Entfernung  des  Neigungsmessers  auf  den  Papierbogen,  zieht 
tängs  des  inneren  Randes  des  sogenannten  Oberarmes  a  eine 
gerade  Linie,  stellt  dann  den  anderen  Oberarm  ^  des  Zirkels, 
auf  die  Gradein theiloog  des  Bogens  k  sehend,  in  dem  be!  der 
Messung  der  Beckenneigung  gefundenen  Winkel,  und  zieht  dann 
die  zweite  Linie  wieder  am  inneren  Rande  vom  Zirkelarme  b.  (Wo 
die  Gradeintht'jluiig  auf  dem  Bogen  /r,  wie  oben  benierkt,  nicht 
gleich  bei  den»  Stifte  n  beginnt,  inuss  bei  der  Winkelslellong  des 
Zirkels  die  nölhige  Correctur  nicht  versäumt  werden).  Ebenso 
künn  auch  auf  die  erste  Grundlinie  die  Neigung  des  Beckeo- 
ausgaogea  nach  den  vorher  besUmmlen  Graden  verzeichnet 
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werden,  wobei  jedoch  darao  erriDoeri  werden  moes.  dass  dareh 
die  Beweglichkeit  des  Sieissbeines  dieser  Neigungswiakel  wech- 
selt nnd  seine  Bestimmung  von  lieioem  praktischen  Werthe 
ist.  Selbst  die  Neigung  des  Beckeneingaoges,  die  so  Yielfachen 
llessuDgen'  unterworfen»  und  von  verschiedenen  Aotorea  ab- 
weichend angegeben  worden,  verdient  nicht  die  hohe  Bedeu- 
tung, welche  ihr  von  Einigen  gegeben  wurde.  Roederer  gab 
sie  auf  18*  an,  0  s  i  a  n  d  er  auf  30',  L  e  v  r  e  t  auf  35",  J.  J.  >]  ü  I- 
I  e  r  auf  45^  K i  w  i  s  c  Ii  auf  52**,  C  a  r  u  h  auf  55*^,  S  c a  n  z  o  n  i 
auf  55 — 60'',  und  N  a  e  g  e  I  e  aul  oD  — 60**  an,  und  wii  müssen  mit 
Scan  20  ni  noch  hinzufügen,  dass  dieser  Neigungswinkel  durch 
eine  verschiedene  KörperhaUung  wechsein  i<ann,  so  dass  es 
auf  wenige  Grade  mehr  oder  weniger  bei  der  Messung  nicht 
anzukommen  braucht.  Für  uosern  Zweck  isi  es  aber  wun- 
schenswerlh,  so  genau  als  möglich  für  den  gegebenen  Fall 
den  Neigungswinkel  zu  gewinnen,  diesen  also  mit  Hülfe  des- 
selben Somalomcters,  wie  bebchrn  ben,  auf  i'apier  zu  ver- 
zeichnen, und  dann  das  Maass  der  Üiagonalconjugata,  und  das 
der  Dicke  der  Symphyse  auf  die  gezogene  Linie  zu  bezeicboea. 
Hai  mau  den  stählernen  Arm  d  in  das  Rectum  eingeführt, 
und  gleitet  mit  ihm  liefer  hinein,  als  das  Promontoriam  ge- 
legen ist,  so  fühlt  man,  wie  die  kolbige  Spitze  desselben  nach 
links  abgeleitet  wird,  weil  das  Rectum  zur  linken  Seite  hin« 
aulsteigt.  So  lange  man  die  äusseren  Theile  des  Zirkels  noch 
leicht  in  der  Mittellinie  des  Körpers  halten  kann,  ist  man  mit 
der  Spitze  g  über  das  Promontorium  noch  nicht  hinaufgestie- 
gen, da  schon  unterhalb  vom  Promontorium  der  Darm  sor 
linken  Seite  abweicht,  nnd  nur  die  bewegliche  Wand  und  das 
weite  Lumen  des  Mastdarmes  es  nun  gestattet,  die  Zirkelspitse 
vor  das  Promontorium  su  stellen.  Sollte  aber  die  Bewege 
lichkeit  des  Rectum  hei  dieser  Mensuration  weiter  keinen  An« 
haltspunct  für  das  Auffinden  des  Promontoriumß  geben,  so 
haben  wir  su  bedenken,  dass  unser  gebogener  Zirkelarm  d 
auch  bei  dem  Promontorium  vorbeigleiten  kann,  ohne  dass 
dadurch  bei  Benutzung  der  so  eben  empfohlenen  Zeichnung 
des  Neigungswinkels  ein  erheblicher  Fehler  sich  einschleichen 
kann.  Bei  der  Stellung,  welche  der  Zirkul  (Fig.  VIl)  annimmt, 
wenn  g  au  »  Kreuzbein,  /  an  den  Möns  vencris  angedrückt  ist, 
hat  der  Funct  f  eine  Lage,  dass  man  das  ganze  gebogene  Ende 
Ende  vom  Zirkelat  ni  wenigstens  auf  eine  Länge  von  einem  Zoll 
als  einen  Kreisabschnitt  zum  Mittelpuncte  f  ansprechen  kann. 
Wenn  wir  dah^r  auf  die  kolbige  Zirkelspilxe  über  das  Pro* 
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montorium  vorgeschoben  haben  sollten,  so  ist  des  gleichen 
Radius  wG^en  isf  —  ^f)  doch  das  gesnchte  Maass  der  Conjo- 
gdia  Vera  atif  unserem  Papierbogen  zu  verzeichneD,  oboe  ei- 
nen erheblichen  Fehler  suzulasseo. 

Zur  CoDtroie  kaoD  man  aoch,  ohne  Gefahr  einer  Ver- 
lelznng  im  weiten  Mastdarme,  den  Ziriielarin  d  nngelKehrt 
einleiten,  d.  b*  seine  leichte  Convexilit  nach  forne  wenden. 
Dann  stehen  die  anderen  Zirlieltheile  nach  unten  ond  hinten 
ond  man  kann  den  anderen  Zirkelarm  e  anfsehiagen,  und  die 
Spitze  k  in  die  Grube  des  Vorberges  setzen.  Uebertrigt  man 
dann  die  so  gefundene  Dicke  des  Kruzbelns  auf  die  schon  in 
gehörigem  Winkel  Tcrseichnete  Conjagata  externa,  so  hat  man 
auf  einem  2.  Wege  dasselbe  Ifaass  der  Conjogata  vera  gefunden. 

So  gewahrt  das  vorliegende  Werkzeug  den  grossen  Vor- 
theil.  dass  es  auf  vprschiedene  Weise  und  zu  allen  bisher 
üblichea  iMaassliestiinrnungen  benuizt  werden  kann.  —  Auf  diesen 
letzgenannten  Punct  möchte  ich  jedoch  noch  näher  eingehen 
und  zunächst  angeben,  wie  die  Querdurchmesser  des  Beckens 
mit  diesem  Zirkel  leicht  und  zuverlässiger  als  mit  dem  Wel- 
lenbergb'scben  Inslrumeole  ermitieli  werden  können* 

Der  Zirkel  bleibt  in  der  Stellung,  wie  sie  in  Fig.  II  aa 
sehen,  and  wie  sie  bei  der  äusseren  Messung  oder  der  Ermit-  ^ 
teluog  der  Kreuzbeindicke  gebraucht  wurde.  Mao  geht  ^or- 
slehtig  mit  dem  Theile  d  in  die  Scheide,  setzt  vom  Finger 
geleitet  g  an  die  Linea  arcuaCa,  wo  sie  dem  Trocbanter  major 
am  nächsten  ist,  stellt  dann  die  andere  Spitze  des  Zirkels  h 
ml  den  Trochanter  und  liest  den  Abstand  der  beiden  Spitzen 
von  einänder  c^ut  dem  Gradbogen  k  in  Zollen  ausgedrückt  ab. 
Um  bei  dieser  Messung  zu  wissen,  dass  die  beiden  Zirkel-  , 
spitzen  in  einer  honzontalen  Lhuo  sieh  bednden,  lasse  ich 
die  Frau  gerade  stehen  (jder  die  Knie  im  Bett  strecken,  und 
lege  die  Schraube  x  deü  Zirkels  auf  die  i\litt(dlinie  des  Sehen 
kels  Qber  der  Patella  an.  Kerner  hal  man  darauf  zu  achten, 
dass  die  Frnu  ihre  Küsse  weder  auswärts  noch  einwärts  dreht, 
dadurch  eine  solche  Kutalion  des  Schenkelkopfes  dieses  Maass 
um  4'"  verändert  werden  kann«  Hat  man  auf  beiden  Seiten  die 
MessoDg  geraaoht,  so  zieht  man  diese  beiden  Zahlen  von  dem 
Abstände  der  Trochanteren  ab,  und  gewinnt  so  den  Querdurch» 
messer  des  fieckens. 

Man  darf  nicht  auf  einer  Seite  allein  die  Dicke  des  Beh- 
keos  und  L£nge  des  Scbenkelbeinbaises  meatcn  wollen  und 
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dMQ  du  Doppelte  der  to  gefondeBen  Zahl  von  dem  imeren 
Maws»  des  TroehaiitereD  AbsUndes  sobtrabiren.  leb  habe 
bei  der  DOr  geringen  Zahl  von  Messungen,  die  ich  an  weiblU 
eben  Leichen  angestellt  habe,  zweimal  einen  U  nterschied  zwi- 
schen dein  Maass  auf  der  einen  Seite  niil  deui  auf  der  anderen 
geliinden,  ohne  dass  sonst  eine  Abnormität  an  der  Leiche  zu- 
gegen war,  und  ohne  dass  sich  ein  Älessungsfeliier  eingeschli- 
chen hatte,  (ia  ich  nach  CröfTnung  der  Bauchdecken  die  Or- 
gane des  kleinen  Beckens,  selbst  auch  die  Scheide  eoUerote« 
zur  Erforschung  der  Ursache  jener  ÜilTerenz. 

Ob  man  bei  noch  vorhandenem  Hymen  die  hier  besprochenen 
l^Iessungen  im  Innern  des  Beckens  mit  meinem  Instrumente 
ausführen  kann,  habe  ich  &u  versaehea  nicht  Gelegenheit  ge- 
habt, und  kann  daher  nur  sagen,  dase  mir  dieselbe  Messung, 
ohne  Ruptur  des  Hymens  vorzunehmen,  meinen  bisherigen  Er- 
fahrons^en  gemlsB,  durchaus  ebne  Schwierigkeit  denkbar  ist. 
Jedenfalls  mQssten  aber  erst  Versuche  an  Lebendes  gemaebt 
werden,  uro  ein  entscbeidendes  Urtheil  fiber  diesen  Pnoet, 
d.  h.  speoiell  Ober  die  Innere  Messung  der  Querdiirchmesfer 
aussprechen  au  können.  Dass  die  oben  beschriebenen  Heasun- 
gen  der  Conjugata  vera,  ohne  durch  ein  noch  vorhandenes  Hy- 
men behindert  tu  werden,  auszuföhren  sind,  ienohtet  von  aeibat 
ein.  Das  Hineinbringen  und  AndrQcken  der  kolbigen,  nur 
dicken  Spitze  g  an  den  inneren  oberen  Rand  der  Symphyse 
macht  einer  Frau  durchaus  keine  Schmerzen,  und  man  musa 
voraussetzen,  dass  bei  der  Nachgiebigkeit  der  Gesehledita* 
(heile,  die  kleine  OelTnung,  die  das  Hymen  fOr  das  Ifeastraai- 
biut  bei  der  Jungfrau  lässt,  auch  hinreicht,  das  in  Rede  ste- 
hende Instrument  gehörig  zu  appliciren.  Die  Mögliolikeit,  auch 
bei  der  Jungfrau,  wo  es  in  zweifelhaften  Fällen  darauf  an- 
kommt, eine  innere  Beckenmessung  vornehmen  zu  können, 
ist  nicht  gering  zu  acliten.  Wie  oft  liegt  bet  jmjf^en  Mädchen 
nicht  der  Verdacht  vor,  dass  ein»'  ererbte,  oder  in  der  Kind- 
heit erworbene  Deformität  des  Beckens  bei  sonst  ^volll  i^e- 
slaltetem  Körperbau  vorhanden  sei?  Wie  oft  kann  ande- 
rerseits bei  verkrömmten  Extremitäten,  schiefer  Beckenstelluog, 
ungerechter  Weise  auf  ung&nstige  Raumverhiltniaae  für  das 
Geburtsgeschaft  geschlossen  werden,  wo  durch  genauere  Mes» 
song  der  betreffenden  Theiie  alle  Bedenklichkeiten  beeelUgl 
werden  können«  Unter  solchen  Umständen  könnte  gewiss  oft 
durch  eine  rechtaeltige  Pelvimetrie,  die,  wie  es  mir  scheint, 
mil  der  Zelt  Immer  genauere  Resultate  veraprtcht,  manche  fie- 
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ruhigung  ängstlichen  Müttern  gewähr!  und  hciuflg  in  der  Tbst 
späteren  (jefahren  im  Gebiirtsbelte  vorgebeugt  werden. 

Indem  ich  den  Ausdruck  ;,genauere  Hesitate"  brauchte, 
woiile  ich  zni^leich  ausgesprochen  haben  ,  dass  ich  für  die, 
auch  bei  dienern  Inslrurfiente  noch  gel)li rlienen  Schwierigkei- 
ten und  Ungenauigkeiten  in  der  Mensu ralion  durchaus  nicht 
blind  bin,  sondern  nur  behaupten  will,  dass  das  in  Hede  ste- 
hende Sornatometer  zo  so  manigfachen  Messungsweisen  ge- 
braucht werden  kann,  dass  es  vielieichi  genauer  die  bisher 
dareb  versebiedene  Instrumente  gemessenen  Verhältnisse  deft 
B«ekeflft  zo  ermitteln  im  Stande  ist,  ood  dabei  öoreb  eiaa 
transportable  Form  and  Geatalt  auf  die  ADweadoog  in  der 
Privatpraxia  Ansprueb  maeban  darf.  Geben  wir  nur  auch  zn, 
daaa  die  maDoelle  Beckenmeaanog  ala  die  eiafaebate  Mensa •» 
raison  aobon  ala  solche  gerecbter  Welae  den  Vorrang  vor  je- 
der Benntzang  eompiioirter  Instromente  rerdieol,  indem  Qberall 
das  einfacbate  Mittel,  der  geradeste  ond  kOrseate  Weg  ala  vor* 
Ibeilhafier  tn  eracblen  ist,  müssen  wir  doeb  aoob  daran  erin- 
nern, daas  diitanter  der  Gebartsbelfer  gerne  anoh  ein  Werfe« 
seng  an  Hilfe  nimmt.  Allerdings,  wenn  er  an  vorbereitet  sa 
einer  Gebftrenden  gerufen,  aoll  er  ohne  weitere  Vorbereltoog 
sieb  Orientiren  kdoneo.  Nie  soll  er  dar  Abbingige,  der  Sdave 
einea  oomplieirlen  Instrnmeotea  sein.  Cr  soll  in  seiner  nackten 
Hand  das  ihm  nöthige  Werkzeug  zu  finden  wissen.  Wo  ihm  aber 
Zeit  gegönnt  wird,  und  wo  grössere  Genauigkeit  erforderlich, 
da  wird  mir  jeder  Geburt.slieÜer  zugeben,  dass  die  manuelle 
Messung  nur  dann  einen  Worth  haben  kann,  wenn  sie  von  ei- 
nem taglich  beschäftigten  Geburtshelfer  geübt  wird.  Nur  eine 
fleisi»ige,  oft  wiederholte  Uebung  kann  Yertraueo  zur  maou- 
eilen  Mensuration  gewahren. 

Es  gibt  aber  auch  Aerzte,  die  bei  sonst  tüchtiger  ßega- 
bunfr,  nicht  im  Stande  sind,  eine  Distanz  richtig  zu  schätzen, 
don  Abstand  ihrer  Hände,  wenn  sio  dieselben  z.  B,  auf  die 
Trochanlercn  legen,  zu  beurtlieilen.  Mir  hat  es  ein  Arzt,  mit 
dem  ich  zusammen  als  Student  fleissig  die  manuellen  Messun- 
gen übte,  wiedertiöK  gestanden,  dass  er  trotz  seiner  eifrigstea 
Bemöhung  sieb  nie  ein  brauchbares  Urtheil  über  die  Becken- 
breite einer  Fraa  dnrcb  seine  mannelle  Uoteraachong  bat 
aebaffen  können.  Das  Sornatometer  wäre  alao  besondere  für 
den  Niobtapecialisten,  Dir  den  Arst,  der  nor  dann  und  wann 
bei  isolirter  Steliang,  s.  B.  in.  kleinen  Stidten  sar  GebortsbfiMs 
gerafen  wird,  von  bdberem  Wertbe^  als  in  der  Hand  des  viel 
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besebäftigten  und  doeireoden  Gebartelieltors.  Zam  SehloM 
dieser  Worte  öber  die  Pelvimetrie  sei  aar.  bemerkt,  dass  aof 

dem  oben  Gesagieß  hervorgeht,  wie  dieses  Soroatometer,  weno  es 
auch  sonst  keine  Vorlheile  durch  seine  eigeatbAmllcbe  An- 
weoduogsart  mit  sich  brachte,  in  sich  die  Braachbarlieit  der 
bisher  üblichen  Beckenmesser  vereinigt.  Die  einfachen  Vor- 
richtungen Steins,  das  Maasstabchen,  die  zusammengesettle. 
ren  Apparate  von  C  o  n  t  o  u  1  y,  VV  e  I  I  e  n  b  c  r  g  h,  das  Mcss Werk- 
zeug der  Madame  Boivin,  die  Zirkel  von  Baudeloque, 
08  i  and  er,  Kluge,  die  Erfindung  von  V  anhuevel  u.  s.  w. 
finden  alle  In  der  wecbseloden  Gestalt  des  .Süinaiodielers 
eine  Vertretung,  und  ich  glaube  daher  wohl ,  dass  der  etwas 
habere  Preis  darcl^  die  Mannigfaitiglieit  der  An wendangs weise 
des  Werkseoges  aosgegUcben  wird. 

Gehen  wir  aof  die  Anwendung  dos  Somatometrs  ausser^ 
halb  dem  Gebiete  der  Geburtshilfe  ftber,  so  möchte  ich  vor 
Allem  der  Graniometrie  an  Lebenden . hier  einige  Zeilen  widmen, 

Es  ist  wohl  nicht  ndthig,  dass  ich  vorher  die  Anfmerk« 
samkeit  der  Leser  aof  die  Bedeutung  einer  schon  an  Leben- 
den genan  aasfflhr baren  Kopfmessnng  richte  and  ihren  Werth 
bei  Erfflitteluog  der  verschiedenen  pathologischen  and  physio» 
logischen  VerhSItnisse  nSber  erörtere. 

Noch  in  diesen  Tagen  wurde  ich  von  meinem  Collcgen 
Dr.  Tscherbin  zar  ConsuUalion  gezogen,  Wo  es  darauf  ankam, 
mdglichsl  genau  eine  waclisende  F'ormveränderung  an  dem 
Kopfe  eines  9jahrigen  Knaben  zu  messen,  um  dann  nach  eini- 
ger Zeit  strenger  über  deren  weitere  Entwickelung  oder  den 
Erfolg  dPF  gewählten  Behnndlune  urtheilen    zu   können.  Der 
Knabe  baUe  vor  einem  Jahre  einen  Schlag  auf  die  rechte  Seite 
der  Glabella  «  rhallon,  wornnf  eine  starke  Blulunterlaufung  län. 
gere  Zeit  hindurch  bestanden.  Jetzt  fand  ich  unter  unverletzter 
Epidermis  eine  subcutane  Narbeoeioziehung  und  eine  ziemiicb 
aufrällige  Differenz  in  der  EntwicJielung  der  beiden  Stirnbein- 
hätften.  Es  war  durch  das  Trauma  der  Process  der  Knochen- 
bildnng  in  der  rechten  Stirnbeinhälfte  so  oachbaltig  gestört 
worden ,  dass  bei  der  sonst  kräftigen  Entwickeloog  des  Kna* 
bena  die  gesnnde  Stirnhilfle  stob  l>edeutend  über  die  rechte 
erhoben  hatte.-  Ein  Gypsahdrnck»  den  ich  von  dem  difformen 
Kopfe  nahm»  war  wegen  der  verschiedenea  Haatentwlokelong 
aof  der  gesnnden  und  kranken  Seite  yon  geringer  Bedeatnngt 
ond  ich  hatte  wieder  Gelegenheit«  die  Braochbarkeii  des  In 
Rede  stehenden  Somatometers  sa  prQfeo. 
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Um  mich  nicht  zu  weil  von  den  interessantfjr).  von  Cam- 
per, Sömmering,  Blumen  b  ach  aufgenommenen,  von 
HelziöS,  Virchow,  Beer  und  Andern  so  geistvoll  forl- 
gefülirten  Studien  über  Racenschädel  verlocken  zu  lassen, 
muss  ich  mich  hier  streng  an  das  fftr  die  Praxis  Wichtige  halten. 
Die  verschiedenen  Sebadeldarchmesser,  die  Asymmetrien  des 
KopfeSt  haben  aber  aach  ein  pralclisches  Interesse.  Nicht 
allein  IQ  der  physiscbeo  Anthropologie,  nicht  alleia  bei  der  Ra* 
bricirong  der  Nationen  unter  Lang-  and  Karskdpfe  (DoMcboee- 
pbaten  ond  Braehyeepbalen),  nnter  Orthognathen  und  Pro- 
gnathen,  nicht  allein  für  den  Künstler  and  pathologischen  Ana- 
toraen  haben  diese  Messungen  einen -Werth,  sondern  auch  dem 
behandelnden  Arzte  sind  sie  mitunter  nöthig,  und  wohl  möchte 
ieh  dem  Worte  HyrtTs  widersprechen ,  wenn  er  behauptet, 
dass  uder  praktische  Arst*  von  dieser  Mensuration  nur  gerin- 
geren Nutsen  siebt,  .da  der  wichtigste  SchSdeldorchmesser  — 
der  senkrechte  —  am  lebenden  Menschen  nicht  gemessen 
werden  kann.*^  fch  bin  nämlich  der  Meinung,  dass  luau  ihn 
auch  am  eigenen  KopTe  za  messen  im  Stande  ist. 

Die  werlhvüilen  Studien  des  jüngst  verstorbenen  l^elzius, 
sein  zuletzt  in  Christiania  1S17  gehaltener  Vortrae: :  ,.BIik  pS 
elhnologiens  narvarande  ständpuncl  und  afsnendc  p:l  formen  af 
hufond  ski^Iens  bonsfoemne."  so  wie  die  Untersuchungen  V  i  r- 
chow's:  ,,über  die  Entwickeiung  des  Schädeigrundes  und  über 
den  Einfluss  desselben  auf  die  Schfidelform  ,  Gesteh tabildnng 
und  Gebirnbau*'  ruckten  mir  das  Thema  der  Kariometrie  niher, 
und  ieh  bemühte  mich  jene,  bisher  am  Skelett,  an  dem  durch- 
sigten  Schädel  vorgenommenen  Messungen  auch  am  lebenden 
Menschen  aussufilhren.  Nachdem  ich  1859  in  Frankfurt  am 
Main  mit  dem  Aeissig  schaffenden  Anatomen  Lu  cao  über  diesen 
Gegenstand  verkehrt«  dessen  Einwendungen  gegen  Virehow^s 
Annahmen,  die  Bedeutung  der  Zwickelheine  (Zwischenknoehen, 
ossa  Wormian«)  betreffend,  mir  an  instructiven  SchXdeln 
hatte  demoostriren  lassen  und  seine  Anerkennung  der  von 
mir  gewählten  Sehidelmessongen  erworben ,  nachdem  ich  zu- 
letzt in  Petersburg  von  dem  schon  seit  einem  halben  Jahrhun- 
dert so  erfolgreich  thatigen  Ltubry oiüj^en  und  vergleichenden 
Analonien  von  Beer,  der  seine  noch  immer  frische  Geisles- 
kraft jetzt  seil  Jahren  dem  Studium  der  Schädelbildung  weiht, 
zur  VeröfTentlichung  meines  Somatomelers  aufgefordert  wurde, 
will  ich  hier  (aus  Zeitmangel  in  Kürze),  die  Art  meiner  Mes- 
tODgen  andeuten. 

Orig.  Anfn  B4  UULVI.  2 
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Die  eiDfaehen  Maasse,  welche  A  roold  le  BehineB  enpllelilt, 
bedftrfeo  eines  gewöhalichen  Tasterzirkels ,  ood  so  zeigt  deoa 
Fig.  X,  wie  wir: 

1.  Die  Länge  des  Scliädeis  vom  ubern  Hiülerhauplböcker 
bis  zur  Mitte  der  liiabella  iiiessen. 

2.  Memsen  wir  den  hintero  Querdarcbmesser,  der  zwischen 
den  hißtereD,  uotereo  WiokelD  der  Scbeitelbeioe  gelegeo,  wie  es 
Flg.  XI  zeigt. 

3.  Den  mitllprn  Querdurchmesser,  der  zwischen  den  vor- 
deren, iitilcreii  Wiükelo  der  Scheitelbeine  gelegen  (I  t^^.  XU). 

4.  Den  vordem  Querdurclimesser  (a  Fig.  Xil),  der  zwischen 
den  höchstea  Functeo  an  der  äussern  Öeite  der  Stirnbeine 
gelegen. 

d.  Die  Schädetbreite  zwischen  den  beiden  Hdckern  der 
Scheitelbeine  (Fig.  XI  c);  nnd 

6.  die  Schädelbreite  zwischen  den  beiden  Hdckern  dea  > 
Stirobeinea  (Fig«  XU  b). 

Um  nun  aber  den  aenkrechten  Dttrcbmeaaer  dea  Scliidel* 
gewdibea  am  Lebenden  in  ermitteln,  erinnere  ich  daran,  daaa 
bei  aonat  normal  geformtem  Schftdel«  die  Milte  dea  biotera 
Randea  dea  inaaern  GehÖrgangea ,  in  einer  boriaontalen  Linie 
mil  dem  vordem  Rande  dea  Foramen  magnam  liegt.  (Vircbow 
I.  c  p.  70$  L.  Fick:  Ueber  die  Architektar  dea  Schidela  der 
Cerebroaplnalorganiamen.)  Ich  gewinne  ann 

7.  den  Abatand  der  hintern  Seheiteihdhe  (Arnold)  von 
dem  vordem  Rande  desForameo  magnum,  indem  ich  nach  ge- 
ooromeoem  Querdurchmesser  des  Kopfes  an  dem  Gradbogen 
/r  (Fig.  II),  niii  Berücksichligung  der  Gradeiiitheilung.  wie  oben 
bespruclien  ,  den  3.  Arm  deb  ZirkcU  1  ig.  VI  anschraube  aod 
ihn  (Fig.  Xlli)  perpendiculär  auT  die  Mitte  des  Ouerdurchmes- 
sers  zwischen  den  genannten  Puncten  des  äussern  Gehorgan- 
ges  fallen  lasse.  Um  über  die  perpendik ul are  Richiuüg  diesem 
Maassstabes  (5  Fig  VI  und  XIII)  zu  urtbeiien,  brauchen  wir  nur 
daronf  zu  sehen,  dass  derselbe  genau,  wenn  richtig  au  tiogeo 
k  befestigt;  über  die  Schraube  x  (Fig.  II)  herabläuR. 

Mit  Recht  bemerkte  mir  Lucae  bei  Besprechung  dieses 
Gegeostandes,  dasa  ao  scharf  erkenntliche  Puncte,  wie  der 
hintere  Raod  dea  anasero  Gehörgangea»  niobl  uberall  am  SchAdel 
SQ  finden,  dass  man  bei  dem  Messen  der  verschiedenen  Durch- 
meaaer  dea  Schidela  oft  aehr  flache,  unbegrinzte  Vorwdlbnn- 
geo  ZQ  wfihlen  genOtbigt  iat,  nnd  daaa  man  dadurch  leicht 
Fehler  im  Meaaangareaoltate  einachlicaat,  iodam  man  nicht  im 
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Stande  ist,  genau  zu  beurtheilen,  ob  beide  Zirkelspitzen  (g'ond  h) 
in  einer  liorizonlalen,  d.  h.  in  j^leicher  Höhe  auf  die  zu  ines- 
»eode  Schädeterhabenheil  gcseut  sind.  Diesen  selben  Einwand 
hatte  Lücae,  wie  er  mir  sagte,  auch  gegen  Beer  erhoben, 
als  dieser  ihn  in  Frankfurt  aufsuchte,  um  sich  mit  ihm  über 
das  zu  gebraucbeode  Messwerkzeug  zu  einigen.  Meine  Antwort 
gegen  diesen  Vorwurf  der  üngenauigkeit  bestand  nun  darin, 
das»  ich  meinen  liocligeehrten  Collegen  darauf  auftnerksam 
machte,  dass  ich  an  meinem  Somatometer  ein  einfaches  Mittel 
besitze,  welches  mir  über  aololie  Fehler  weghilft.  Ich  setze 
das  Somatometer  an  die  ta  messenden  Puncte,  und  um  zu  ur- 
Iheilen  ,  ob  die  eine  Spitze  desselben  nicht  höher  als  die  an- 
dere stebty  hänge  ich  in  die  Conca  vität  des  Gradbogens  k  (Fig.  H) 
auf  einen  AngenbUck  den  bei  der  Peifimetrie  genannten  Nei- 
gnng^netser  (Fig.  IV)  ein ,  und  sobald  sein  kleines  Gewicht 
0  den  Faden  Ober  den  90.  Gradeinsehnilt  spannt,  bin  ich  sicher, 
wenn  nur  Torber  der  Kopf  oder  Schidel  richtig  gestellt  wor- 
den, so  dass  die  obern  Orbitairflnder  In  einer  borlsontalen 
Linie  sich  6nden,  dass  auch  meine  beiden  Zirkelspitzen  gwkdk 
in  der  gewftnachten  gleichen  Höhe  eingestellt  waren.  Einfacher 
kenn  man  es  noch  machen,  indem  man  am  die  Scheibe  x  (Fig.  II 
□nd  X)  einen  Faden  y  schlingt,  der  ein  Bleistüokchen  am  Ende 
trägt,  und  während  der  Messung  darauf  achtel,  dass  der  Faden 
den  zwischeQ  deu  Zirkelariueii  eingeschlossenen  Winkel  halbirt, 
was  an  der  Gradeintheilung  des  Bogens  k  ieicla  abzulegen  ist. 

Den  3arniigen  Zirkel  kann  man  nun  auch  zu  verschiede- 
nen [andern  Messujigen.   besonders  asymmetrischer  Schädel- 
bildongen  bcnülzen.  Die  beiden  Zirkelspitzen      und  h  (Fig.  H) 
fassen,  wo  man  sie  auch  immer  auf  jj^e^enuber  1 1 egeriden  Punc- 
ten  des  Schädels  ansetzt,  die  Linie  ein,  welche  vom  '\.  Zirkel- 
arm  (§)  balbirtwird.  Um  z.B.  das  besondere  Hervortreten  der 
Stirn  bei  einem  Hydrocephalos  an  messen  ,  setze  ich  die  Zir- 
keispitzeo  g  und  k  an  die  ioaaeren  GehÖrgäoge,  senke  aber 
den  Zirkel  selbst  nach  vorne,  so  dass  der  gerade  Stahlstab 
h  (Fig.  VI)  aaf  die  su  messende  Promineiis  der  Stirn  trifft.  Wie 
aaf  diese  Weise  der  Abstand  der  Stirnvorwdibnng  in  einer 
Zahl  aoagedriickt  werden  kann ,  ist  selbstverständlich.  Diese 
Mee,  Ton  beatimmten  fixen  Pnnoten  her,  auf  den  so  messen* 
den  Scbidel  Perpendikel  tu  fillen,  kann  nan  in  der  Weise 
noch  modlficirt  werden,  dass  man  sich  s.  B.  den  vordem  Rand 
des  Forameo  magnom  als  Mittelpunct  des  Schftdela  denkt, 
diesen  dann  in  einem  Kreisbogen  sieilt,  auf  dem  die  Gradein« 
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tbeilong  vod  360  verzeiebnet  ist,  und  darauf  achtet,  daaa  der 
Darebmesser  des  Kreisbogens,  also  die  Liois,  welche  Tom  1. 
bis  sum  180L  Grade  bioQber  lAafl,  wie  die  beiden  Zirkelspitaen 
(g  ond  k)  mit  den  binlern  Rindern  der  iossern  GebÖrglnge 
sosaramen  flllL  Jeder  Radius,  der  von  diesem  Kreisbogen  bis 
lam  SohSdel  hin,  wie  5  (Fig.  XIII)  gezogen  wird,  kann  dann 
cor  Bestimmung  der  Schadeiform  benutzt  werden.  Indem  wir 
nun  dein  KreisLügeii  eine  verschiedene  Neigung  geben,  ihn 
gleichsam  um  den  Durchnicsser  d  h  g  e  wie  um  eine  Axe  drehen, 
gewinnen  wir  die  Möglichkeit,  in  verschiedenen  Ebenen  von 
bestim:Titen  Graden  aus  Perpendikel  auf  den  Schädel,  oder  rich- 
tiger Kadien  oach  dem  angenornmciien  MittelpUQCte  desselben 
z!i  ziehen.  Ist  dieser  Kreisbogen  aus  starkem  Messing  gefer- 
tigt, unter  jeden  10.  GradeinschniU  eiri  geuautr  Cünal,  wie  ß 
(Fig.  Vi)  gebohrt,  so  dass  man  den  Stab  §,  auf  dem  wieder 
eine  Eintheilung  in  Zolle  und  Linien  verzeichoet  ist,  vor-  ond 
snrQcliscbiebcn  liann,  so  haben  wirsugleicb  die  einfachste  und 
zugleich  vollständigste  Vorrichtung,  am  die  Form  des  Schädels 
so  bestimmen.  Dieser  Kreisbogen  kann  nan  auch  in  der  Weise 
erhoben  werden,  daasman  seinen  Mittel punct  in  der  Linie  ¥>w% 
(Fig»  XIII) ,  die  wir  als  Verlingerang  des  Maasstabea  h  uns 
denken,  nach  anfwirts  rnckt. 

Dadurch  haben  wir  die  HdgUchkett  gewonnen,  am  leben- 
den Menschen  die  verschiedensten  Durchmesser  des  Sohidela 
«n  seichnen;  denn  statt  dea  einen  Maasstabes,  den  wir  als 
3.  Zirkelarm  benntsen,  kann  man  sich  auch  36  anfertigen  lassen, 
und  dann  von  allen  Seiten  her  sa  gleicher  Zeit  diese  StSbe 
an  den  Kopf  heranscbieben.  Der  Messingreif  miisste  dann 
aus  2  Hälften  gearbeitet  sein,  die  von  Schrauben  zusammen- 
geballen  werden,  und  durch  deren  festeres  Einschrauben  dann 
die  vorgeschobenen  Maasstäbe,  die  stählernen  Radien,  mit 
einem  Male  fixirt  werden  können,  ähnlich  wie  ich  durrh  die 
Sc  hraube  p  (Fig.  Ii)  das  mit  dem  Zirkel  gewonnene  ÜÜaass  am 
Gradbogen  k  fixire,  ') 

Bei  den  Cios!r:ht«meRsunjB;en,  die,  wie  schon  bemerkt,  von 
denen  des  Kopfes  nicht  zu  Ireoaen  sind,  wird  vor  AUem  unsere 


^  Mein  College»  Dr.  Kn p ernltski,  Proaeelor  an  der  1t{aiig«n  ünivir« 
■it&t,  hat  vor  dam  Erachainaii  maines  Somatomalara  (in  dar  ratiischca 

Besclireibung  von  Dr.  Zwerner)  in  einer  ähnlichen  Form  wie  ich 

an  Lebenden  Scliädelniepsnnfron  am  Skelette  nufgenommen.  lloflenl- 
lich  wird  er  bald  seine  ü  ii  lerhuchungs-Uesultate ,  und  die  von  ihm  in 
ähnlicher  Weise  gewählte  Messuogsart  dem  Dmcke  übergeben. 
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Aufmerksamkeit  dem  Gesichtswinkel  zugelenkt ,  um  die  bei- 
den Hauptformen  des  Profils,  die  seokrechte  und  schiefe,  die 
orthognathische  Qod  progoathische  zu  unterscbeideo.  Der  Ge- 
siebtswiokel  wurde  zu  verschiedenen  ZeileD  ond  von  verscbie-  . 
deaeD  Aatoreo  in  abweiebeoder  Weise  geniesaeo  und  bestimmt. 
Bis  vor  elnigeii  Jabreo  galt  der  Camper'sche  Gesichtswinkel. 
Camper  sog  seine  Gesiobtslinie  durch  die  höchste  Partie 
der  StJrn.  Diese  Bestimmangsart  der  Gesiobtslinie  schloss  eben 
manche  Ungenauigkeit  in  sich  ein.  Die  Lfinge  der  Linie  war 
nnbegränst  and  schon  dadurch  konnte*  sich  mancher  Fehler 
einsebleiehen.  Nach  Camper  hatte  der  Hydrocepbalas  einen 
grossen  Gesichtswinkelt  während  doch  gerade  bei  dieser  pa- 
thologischen SchSdelbildnog  gewöhnlich  die  Gesichtsknochen 
charakteristisch  prognatbisch  geformt  sind. 

In  letzter  Zeit  hat  wohl  Vii  chow  die  rationellste  Be- 
slimmungsarl  der  den  Gesichtswinkel  bildenden  Puncte  gewählt, 
ond  an  die  Mensuratiuu  derselben  höchst  bedeutungsvolle  Mo- 
mente geknöpft,  \irchow  wählt  den  vordem  Rand  des  Fora- 
men magnum,  die  Spina  nasalijj  anteritjr  und  die  Verbiodungs- 
steile  der  Nasenbeine  mit  dem  Stirnbein.  Das  so  beschriebene 

l  k  J'ig  enlhält  nun  die  Gesichtslinie  /  h  und  den  Ge- 
sichtswinkel f  l  k.  Die  l.inie  f  k  entspricht  dem  Sehädelgrunde 
nnd  bildet  mit  der  Gesichlslinie  k  l  einen  nnehr  spitzen  Winkel, 
aus  dem  man  nach  Virchow  Schlüsse  über  die  Schadelform 
stehen  kann.  Virchow  zieht  nun  zwei  andere  Linien,  die  einen 
Stompisn  Winkel  über  der  Linie  des  Schädelgruodes  f  k  bilden» 
de»  er  den  Sattelwinkel  nennt,  Fig.'  XiV  ^  f  ek\  der  hintere 
Schenkel  dieses  Sattelwinkels  wird  gebildet  aus  der  Linie, 
welche  ISngs  der  obern  FlAche  des  Körpers,  vom  Hinterhaupt* 
beine  ▼erlSuft  [f  e)  und  der  vordere  Schenkel  liegt'  auf  der 
vordem  obern  Fliehe  des  Os  basilare  {e  il).  Dieser  Sattelwinkel 
{fek)  steht  nach  Virchow  im  umgekehrten  Verhältnisse  snm 
GeslebtswInkeL  Ilm  dieses  auf  den  ersten  Blick  anschaulich 
an  machen,  stelle  ich  hier  neben  den  ScbSdel  mit  senkrechtem 
Profil  (Flg.  XIV)  den  SchSdel  eines  Affen  (Fig.  XY),  wie  ihn  Fi  ck 
abgebildet  hat.  Der  spitze  Gesichtswinkel  f*  l*  k*  fällt  da  sofort 
auf,  und  der  Satlelwin  kel i?' ist  stumpfer  als  fek  (Fig.  XIV). 

Die  hier  in  Kede  gekommenen  Linien  macht  Virchow 
ao  durchsagten  Schadein.  Um  am  Lebenden  diese  Mensuralion 
zu  machen,  schlägt  er  vor,  auf  Genauigkeit  verzichtend,  die 
beiden  Puncte  äber  und  unter  der  Nase  k  und  /.  zu  messen, 
ond  dann  vom  hintern  Rande  des  äussern  Gebörgaoges  (st^ti 
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am  vorderD  Rand  des  Foramen  magnom)  den  Abstand  der  ge« 

meinten  beiden  Puncto  zu  schätzen.  Mit  meinem  Somatome« 
ler  kann  man  der  Wahrheit  in  dieser  Messung  näher  iioramen. 

Erstens  kann  man  das  InslrurneiU  la  der  Art,  wie  Fig.  Xiü 
zeigt,  benutzen,  d.h.  dio  Zirkeispitzen  g  und  /t  an  die  bezeich- 
neten Stellen  des  Gehörganges  setzen,  und  den  3.  Arm  ä  auf 
die  Verbindungsstelle  der  Nasenbeine  iiiil  dem  Stirnbeine. 

ZtcHtens  kann  man  aber  auch  den  Somalometer  bei  dieser 
Messung  in  der  Weise  benützen  ,  dass  man  zuerst  den  Ab- 
stand der  beiden  Puncle  an  den  äussern  Gehörgängen  misst 
(bei  mir  z.  B.  öVa")f  dann  den  geraden  ,  vordem  Zirkelarm  e 
fFfg.  XVI)  auf  b  serückscblägt,  /  ao  dem  genannlea  PaDCt  des 
GehörgaDges  so  aafsetsl,  dass  wenii  roao  f  h  sieb  verliogert 
deoken  wollte ,  es  über  den  Tordeni  Rand  des  Formen  mag* 
oum  zum  hintern  Rande  des  andern  Süssem  Gehdrganges  ge> 
langen  wfirde*  Durch  Biegung  der  Gelenke  «  nnd  e  glebl  man 
nun  dem  Arm  d  eine  Stellung,  dasa  seine  Spilan  g  anf  die 
Vereinig nngspanete  der  Naseniieine  mit  dem  SUrnbelna  xn 
Fullen  kömmt  Indem  man  Jetzt  den  Somalometer  vom  Kopfe 
entfernt,  aehlfigt  man  den  Zirkelarm  s  wieder  anf,  ao  daan  er 
In  einer  geraden  Linie  mit  b  sn  liegen  kommt,  (ßCk  Fig.  XVI) 
and  stellt  dann  auf  die  Mitte  des  vorher  gefandeneo  Qner* 
darchmeasera  des  Kopfea  im  rechten  Winkel  den  Maaanlnb 
(9.  Zirkelarm)  8  anf«  Da  anf  der  Innern  Seite  des  Zirkelarma 
a  von  /  beginnend  eine  Zolleinthellnng  steht  i  branobt  oHin 
den  Zirkel  nur  anf  den  Tisch  so  legen  nnd  von  der  Spitze 
also  wenn  der  Qaerdurcbmesser  SVi"  betragt,  den  Maassstab 
8  auf  2%*'  zu  stellen,  da  dort  die  Mitte  des  queren  Kopf-Durch- 
messers ist,  und  wir  von  diesem  Puncte  an  uur  den  Abstand 
der  Zirkeispitzc      zu  messen  hoben. 

Driiiens  endlich  kann  man  zur  Coutroie  dieser  Messungen 
auch  ein  gleichschenkliges  Dreieck  construiren,  Indens  man 
den  Ouerdurchmcsser  des  Kopfes  als  (irnndünie  aufzeichnet 
(Fig.  XVli  a  b  bei  mir  r=  5"  5"',),  diese  haibirt,  einen  l'erpeo- 
dikel  c  d  darauf  fallt,  den  Abstand  des  äussern  Geliürganges 
von  dem  Vereinigungspuncte  der  Nasen-  und  Stirnbeine  (a  e, 
an  meinem  Kopfe  =  4"  8'")  in  einen  Zirkel  fasst,  und  von  a 
oder  b  aus  auf  c  d  verzeichnet,  e  c  ist  dann  zu  messen  and 
beträgt  an  meinem  Kopfe  Diese  Messungsarten  sind, 

wie  mir  scheint,  vorzuziehen  der  Methode,  wetobe  Fick  185«! 
in  Müller's  Archiv  empfiehlt,  ich  giaobe  schon  zu  viel  Zeit  lir 
die  Kraniometrie  in  Ansprach  genommen  an  haben,  nnd  will 
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diker  noeb  in  KQrse  einige  Ändeatangen  über  die  Messung 
der  andern  Köppertheilo  hier  geben.  Diese  kann  ich  mit  um  so 
grösserm  Rechte  abkürzen,  als  durch  die  ausführliche  Erör- 
terung der  Becken-  und  Kopfraessungen  die  Anwendungsarl 
des  in  Rede  stehenden  Zirkels  schon  gegeben  ist.    Um  also 
z.  B.  die  verschiedenen  Langen  der  Röhrenknochen  zu  besiim- 
men,  werde  ich  meinem  Somatometer  eine  möglichst  gestrociite 
Stellung  geben,  d.  h.  ich  werde   die  Winke!  bei  /;  x  und  e  80 
stumpf  als  nur  möglich,   oder  nöthig  machen,  um  auf  diese 
Weise  eine  Distanz  von  23"  selbst  messen  sa  können.  Mensn- 
retionen  dieser  Art,  mit  dem  Soroatonieter  ausgeführt,  wie 
sie  oft  bei  Fraolureo  und  Luxationen  an  den  Eztremitilen  su 
machen  wunschenswerth  sind,  gewahren  oft  eine  grössere 
ZaTerliesiglieit,  aie  ods  das  Maassband  so  bieten  im  Slande  ist 
Legt  man  dieses  an  die  Exlremitfiten,  so  kann  die  Wölbnng 
der  Weichtheiie,  die  mitanter  noch  dnreh  pathologisehe  SehweN 
lang  vergröaaert  ist,  bedeatende  Fehler  einfliessen  lassen. 

Zu  den  sehwlerigsten  Messungen  an  den  Eztremftäten 
gshöreo  die  BAflgtUnImmmiretlikmm,  Hierbei  bat  mir  aber  das 
Sematomeier  manchen  Dienst  geleistet.  Bei  der  Beurtheilung 
der  Lage  des  Sebenkelkopfes,  bei  der  Diagnose  der  sogenann- 
ten spontanen  Luxation,  haben  wir  unsere  Aufmerksamkeit 
der  Hüser'bchen  Linie,  die  vüu  der  Spina  ilei  anterior  superior 
zum  i  über  ischii  gezogen  wird,  zuzulenken  und  zu  beslniünen, 
in  welchem  Verhältnisse  zu   dieser  Linie  der  obere  Rand  des 
Trocbanter  niajor   sich  beiindeL    Dabei    ist   nun    das  lärmige 
Somatometer  ein  selir  bequemes  Werkzeug,  das  durch  das 
verschiedene   Verhalten   der  W  cichlheile  nicht  behindert,  mit 
gleicher  Genauigkeit    bei   der   geschwollenen ,  wie  bei  der 
atrophischen  Hüfte  die  fraglichen  Puncie  su  liestimmeo  im 
Stand«  iet* 

Wo  es  sich  am  GelenkverkrQmmnngen,  nra  die  fiestim- 
mang  des  Winkels  einer  Gelenkcontractur  oder  einer  Anky» 
lese  handelt,  benfttxen  wir  das  Somatometer  als  eiofacheo 
Winkelmesser.  Die  Zirkelarme  h  und  a  werden  In  eine  gerade 
Unie  gestreckt,  so  dass  wir  einen  19*  langen  Stab  erhalten, 
der  sich  ebne  erhebliche  Fehler  tu  gestatten,  dieser  Lfloge 
w^geo,  leicht  der  Lingsaxe  des  einen  Röhrenknochens  paral- 
lel «D  das  Glied  anlegen  liest.  Den  kOrseren  Arm  des  Zirkels 
c  drftekt  man  darauf  an  den  andern,  das  ankylotiache  Gelenk 
bildenden  Knochen,  und  liest  dann  von  der  Gradeintheilung 
des  Bogens  k  (Fig.  II)  dia  Uföäse  de»  Winkels  ab.   Wo  der 
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Knochen  mehr  darehsufOhleD,  die  L&ngsaxe  desBelben  deet* 
licher  besUmnibar  istt  dort  legt  maa  den  kOrzern  Ztrkelarm 
a  an,  und  wo  maa  nur  aus  der  allgemeinen  Ricbtung  der  Ex- 
tremität auf  die  Längsaxe  achlieaaen  muaa,  da  drfiolLt  man 
den  doppelt  langea  Zirkelarm  b  c  an.  Seit  dem  die  vielente 
Streckung  der  ateifen  Gelenke  in  der  Chirurgie  eine  ao  hia- 
fige  Operation  geworden,  ist  diese  Messuogsarl  der  Winkel 
eine  fast  häufig  vorkommende  geworden. 

Bei  Geschwülsten,  bei  Gelenktumoren  kann  ebenfalls  eine 
grössere  Genauigkeit,  als  sie  das  Maassband  gewährt,  durch 
dieses  Somalometer  erzielt  werden,  indem  man  genau  be- 
atinnnbatu  teste  Puncte  aufsucht,  dort  die  Zirkelspilzen  g  und 
h  aufsetzt  und  dann  den  Maasstab  anf  den  Grundbogen  befes- 
tigt, zur  Bestimmung  z.  B.  der  höchsLen  Wölbung  braucht. 
Dieselben  nailischiäge,  wie  ich  sie  bei  der  Krijniometrie  an- 
gegeben habe«  können  hierbei  /ur  Geltung  kommen  und  wo 
es  sich  um  grössere  Genauigkeit  handelt,  kann  das  Maass  der 
Circumferenz  auf  diese  Weise  ergänzt  und  mehr  detaillirt  werden* 

Die  SckuiUräreU$  ist  wie  die  ßeckenbreite  einfach  in 
meaaen«  Daa  Somatometer  dient  dabei  in  der  einfachen  Zir- 
kelform. Der  veraohieden  hohe  Stand  der  Seholter  iat  leicht 
durch  BenQtxong  dea  Meigungameaaere  xu  ermitteln.  Man 
Bcbranbt  an  den  Gradbogen  k  daa  Klyaometer  (Fig.  IV)  and 
siebt,  um  wie  viel  Grad  der  pendelnde  Faden  tc  (Fig.  IV)  von 
00*  abweicht.  Wir  gewinnen  so  in  Graden  die  Beatimmung  dea 
Winkels,  in  welchem  die  schiefe  Scholterlinie  fon  der  hori* 
sontalen  abweicht.  Wollen  wir  in  Zollen  «nd  Linien  aosdriicken, 
am  wie  viel  höher  die  eine  Schalter  als  die  andere  steht,  so 
ist  diese  Uebertragung  des  Zahlenaoadruekes  leicht,  weil  wir 
die  Schulterbreite  vorher  schon  gemessen  haben.  Was  von 
der  Schultermessung  gesagt,  gilt  non  auch  von  der  verschie- 
denen iiöhe  der  Darmbeine  und  der  Trohaoteren.  Wir  haben 
hiernach  die  Möglichkeit  ,  in  gleichzeitiger  Benützung  des 
Klysometers,  und  wo  auLhig  noch  des  'S.  Zirkclai  mes  die  ver- 
schiedensten Verkrümmungen,  weiciie  von  iurinv eränderungen 
der  Wirbelsäule  bedingt  werden,  in  befriedigender  Genauig' 
keit  zu  messen ;  und  ich  bin  oft  im  Stande  gewesen,  nach 
Zahlen,  die  ich  mit  lueiueii)  Somatometer  mir  beim  J'ülientcn 
gesammelt  und  aufgeschrieben  ,  nacliher  Leim  Batidagistüo 
eine  p;pnnue  Zeiclinun^  von  der  Verkrümmung  des  Kranken 
zu  entwerfen  oder  darnach  briefliche  BestcUuogCQ  orthopidi-* 
scher  Apparate  au  machen* 
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Wie  die  asymmelrisebee  ScbldelbildoDgeo,  so  sind  aoeh 
die  asymmelrischen  pathologisclieD  FormverindeniDgeii  am 
Tiioraz  zu  messsD,  was  s*  B.  bei  dee  Ausgingeo  einer  exsu- 
dativen Pleuritis  von  Werth  sein  lifinnte. 

Znin  Seblusse  erlaube  ich  mir  xu  bemerken ,  dass  ich 
auch  die  Atbembewegnngen  des  Brustlrorbes  mit  diesem  So- 
matoroeter  eu  messon  im  Stande  war,  indem  ich  an  einen  be- 
stimmten Puncl  des  Slernum  und  auf  den  zugeliürigen  Pruces- 
suä  spiQosus  (die  Rippcnlu^^c  berücksichtigend)  die  Zirkelarme 
aufsetzte  und  am  Kiysomeler  dann  die  Schwanicungen  des  Fa- 
dens beobachtete.  Die  Untersuchungen  Budge's  (Yircbow's 
Archiv  Bd.  XVl.  5.)  leiteten  mich  zu  diesen  Experimenten, 
deren  HcsüUale  mich  jedoch  t\i  wenig  befriedigten,  aln  dasa 
ich  hier  für  dieselben  einen  Raum  fordern  durfte.  —  Diese  ganze 
MitlheiluDg  besteht  überhaupt  nur  aus  verschiedenen  Andeu- 
tungen Qber  die  Möglichkeit  verschiedener  Körpermessungen, 
ich  musste  mich  auf  die.se  bescbränlceo,  da  mich  andere  Pflich- 
ten binden,  und  ich  bis  zum  Abscbluas  genauer  Messuogsre- 
snitate  das  besprochene  Instrument,  welches  doch  vielleiobt 
einige  Tbeilnshme  finden  liönnle,  nicht  iftnger  aurftckhaltea 
weilte.  Hir  hat  es  seit  lB5d  schon  manchen  Dienst  geleistet 
und  wird  deaseiben  vieileicfat  auch  Andern  nicht  versagen* 
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Ueber  Pigmeiitkrebs. 

Vom  Privatdoceoteo  ür.  Th.  Ei  seit 
(yotHeiiung  o.  Setüuit  Tarn  10,  Bind.) 

IL  Pathologische  Anatomie  und  Chemie. 

Bei  einer  so  seltenen  Krankheit,  wie  der  Pigmentkrebs, 
müssen  die  Erfahrungen  aller  Autoren  zu  Hilfe  genortitnen 
werden,  um  eine  möglichst  vollständige  Uebersichl  zu  erlan- 
gen. Vor  Allem  ist  es  aber  nölbig,  den  Begriff  der  Krankheit 
selbst  za  flziren* 

Als  Laennec  seine  Melanose  beschrieb,  sagte  er  mit 
klaren  Worten,  dass  dieselbe  die  verderblichste  Art  des  Kreb- 
ses sei.  Ad  diese  Idee  hielten  sieh  die  meisten  Schriftsteller. 
not  wollten  Einige  den  melaootiscben  Krebs  als  Melanosis 
Vera  ood  £hnliche  Affeclionen  nicht  krebshafter  Natur  als  Mela- 
aosia  tpsria  beoannt  wisaea.  Wie  weit  man  in  dieser  Bezie- 
hung gegangen  iat,  seigt  das  praktische  System  der  Nosologie 
von  Harles 8,  der  eine  Melanosis  lieoalis  et  gastrica  haemor- 
rhoioa  (Vomilns  niger),  eine  Melanosis  haemorrhoica  hepatica 
intestinalis  et  meseraica  (Morbus  niger  Hippooratis) ,  die  atra 
bilis  oder  den  fluxus  hepatiens,  das  schwarse  Erlirechen  in 
gelben  Fieber,  die  Haematorrhoea  elvi  roelanoso*septioa,  den 
BIntsehwamm«  das  schwarse  BrandgeschwOr,  die  schwarse 
Blatter,  den  Uilsbrand^  den  Brand  vom  Schlangenbiss,  den  Spha- 
eeins  spontaneus,  und  den  Hospitaibrand  anfslhlu 

Viel  lobenswerther  ist  die  Arbeit  über  falsche  Melanose, 
von  G  a  r  s  w el  1.  Nach  diesem  Autor  gibt  es  drei  Arten  von  Psen- 
domeianosis:  1.  EinfOhruog  kohlenstoffiger  Substansen  in  die 
Longen,  vorzüglich  bei  Kohlenarbeitern.  2.  Melanose  durch 
chemisch  verändertes  Blut.  3.  Meianotiscbc  Färbung  durch 
slagriirendes  Blut.  Die  zweite  Abart  ist  nach  ihrem  Silze  ver- 
schieden, entweder  punctförmig,  vctäsieli,  lu  Schichten,  oder 
im  flüssigem  Zustande.  Die  punclfurmigco  und  verästelten 
schwarzen  Färbungen  kommen  in  den  CapillargefaHseo  des 
Magens,  am  hHufigsten  durch  Einfluss  der  iM.igeii^iHure  vor; 
im  Darmkanale  an  den  Zolteo,  oder  an  den  Sobieimbalgeo  als 
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staobfdrmiger  Beschlag,  oder  als  Ringe  am  die  DrüseDmQD- 
duQgen ;  an»  Bauchfell  häufig  mit  Tuberculose  complicirt.  Die 
Schichten  liegen  am  häufigslcn  \in  i'erilunaeum  und  den  fal- 
scbeo  Häuten.  Der  flüssige  Erguss  ist  im  Darmtractus,  uod 
bildet  ^ie  Melaena.  Gar  s  w  e  1 1  beschuldigt  als  chemische  Agen- 
lieo  die  Saureo  oder,  wie  im  Dickdarm,  das  Scbwefeiwasser- 
sloffgas.  —  Durch  Behinderuns^  der  Capillarcirculation  entste« 
ben  die  schwarzen  Färbungen  der  Lunge,  die  entweder  partiell 
oder  total  sein  köoDen.  Diese  Al)arl  kömmt  in  Puacten,  in 
Flecken  und  in  verästelten  Figuren  vor.  üeberselzt  mao  die 
Angaben  Carswelfs  in  die  Sprache  der  neueren  Medicin^ 
so  unterschied  deraeibe  als  falsche  Melanosis  folgende  Zu« 
•tinde:  Die  Loogenmelanose  der  Kobleoarbeiler  in  Englands 
die  Pigmentirangen  der  Sehleimbäute  Dioh  katarrhaüaelien 
QDd  eolsändUcben  Affectioneni  die  schwarzen  Flecke  an  den 
Laogeo  bei  äUera  lodividoea  und  vielleicbt  die  PigmenüDda* 
ratioo  der  Longeo«  Von  alleo  diesen  ADomalieD  kaDD  nar  die 
Helanoae  der  Kobleoarbeiler  Anlass  sa  Verwecbslnngeo  mit  Pig- 
meiillirebs  geben,  and  es  soll  diese  später  noeb  aasfQbrlich  be* 
sprechen  werden. 

Der  Pigmentkrebs  ist  eine  NeobUdung,  deren  Gharakle» 
ristikon  ein  Fasergerast  ond  darin  eingeschlossene  pigmentirte 
Zellen«  nnd  freies  Pigment  in  verschiedenen  Formen  ist«  Das 
Gerüst  bildet  grössere  und  kleinere  RSame»  die  mehr  oder 
weniger  mit  einander  commanioiren,  oder  In  seltenen  F&llen 
geschlossen  sind  (VogeTs  Faserkapseln).  Je  mehr  entwickelt 
dasselbe  ist,  desto  fester  ist  das  Carcinom,  je  weniger,  desto 
weicher.  Das  tasergetust  besteht  aus  Bindegewebe  auf  ver- 
schiedenen Entwicklungsstufen;  man  ündci  ddrin  längliche,  in 
zwei  Spitzen  auslaufende  kernhaitige  Faserzellen  (Krüriep"» 
spindelförmige,  Müllers  geschwänzte  Körper)  und  lockige 
Bündel  von  vollkommen  entwickeltem  Bindegewebe. 

Der  Krebssaft  ist  eine  braune  oder  schwarzliche  Flüssig- 
keit und  entiiäU  Zellen  in  allen  Entwicklungsstufen,  die  atich 
der  wesentliche  Intialt  der  Räume  des  Krebsgerüstes  sind. 
Die  Zellen  sind  von  den  verschiedensten  Formen,  langgestreckt, 
naschenförmig,  bisquilförmig,  mit  grossen  ein-  oder  mehrfachen 
Kernen.  Einzelne  zeigen  die  Fellmetamorphose,  die  meisten 
sind  pigmentirt.  Das  Pigment  ist  entweder  dififus,  als  wäre  es 
flüssig,  oder  es  ist  körnig,  und  die  einzelnen  Körner  wieder 
von  verschiedener  Grösse;  das  dififuse  Pigment  hat  eine  brano* 
gelbliehe  Farbsi  die  Körner  sind  braunröthliehy  oder  sohwtfs; 
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die  schwarzen  Zellen  haben  die  «^Tössle  Aehnlichkeit  mit  nor« 
malen  Cborioidcalzcllcii.  Ausserdem  isl  freies  Pigment  in  Kör- 
nern und  Kryslallen  häufig;  die«chwarsen  Kryslaüe  sind  meist 
dünne,  äusserst  scharfkantige,  rhombische  Tafeln,  4 — Smai  so 
lang  als  breit.  —  Der  Kern  der  Zelle  ist  entweder  stärker 
pigmeotirt  als  der  Zelleninhalt,  oder  auch  gerioger, 

Virehow  beschreibt  auch  ziennlicb  grosse,  ovale,  aaffal- 
lencl  glatte  and  mit  einem  dunkeln  Saarn  Dingebene  Kerne,  und 
grosse  granulirte  Zellen  mit  solchen  Kernen ;  ferner  raodliehe, 
hSufig  Tollkoromen  spbaerische  Kageln  von  (HNM-^^H^Il*^  mit 
efnem  hellen  Fleek  (Kernf),  bestehend  aas  einer  leicht  gelb- 
liehen Biodesobstanx  mit  eingelagerten,  meist  (MKÄ— 0<105I"' 
grossen,  braunen  oder  scbwarabrannen,  rundlichen  Kdraern. 
Isolirte  Pigmentkdrner  liessen  eine  dunklere  Mitte  ond  einen 
helleren  Saum  erkennen. 

Die  Menge  des  Pigments  in  den  GeschwüUlen  ist  mei- 
stentheils  so  bedeutend,  dass  diese  dunkel  livid  oder  schwarz 
aussehen,  und,  wenn  sie  von  der  Haut  bedeckt  werden,  bläu- 
lich durchschimmern.  Auf  dem  Durchschnitt  haben  die  Tu- 
moren in  den  höchsten  Graden  eine  gleichmassige  kohlen- 
schwarze Farbe,  oder  ein  gesprenkeltes  marmorirtes  Aussehen 
mit  schwarzbrauner  Färbung«  Geht  man  von  der  Ansicht  aus, 
einen  jeden  Krebsknoten,  in  welchem  sich  Pigmentzellen  nnd 
.  Pigmentkörner  finden,  als  Pigmentkrebs  zu  bezeichnen,  so  muss 
man  dahin  folgerichtig  auch  jene  Fälle  sählen,  wo  das  Pigment 
erst  mikroskopisch  nachgewiesen  werden  kann,  und  wo  die 
Geschwfilste  makroakopisch  eine  lichte  Farbe  (etwa  graulieb 
oder  gelblich)  besitsen.  (Fall  SO.  von  Willig k.)  Die  mikrosko* 
pischen  Eigenschaften  sind  bei  allen  Geschwülsten  im  Allge- 
meinen gleich,  innerhalb  tbestimmter  Crfinien  »  die  makro- 
skopischen wechseln  nach  dem  Sitae. 


Ein  selir  häufiges  Vorkommen  ist  jenes  im  ^ubcuianen  Zeih 
geioeöe.  Die  einzelnen  Knoten  sind  ziemlich  resistent,  die  hau- 
figste  Grösse  variirt  zwischen  der  einer  Linse  und  einer  Ha« 
selnasa,  und  sie  schimmern  durch  die  Haut  blau  durch ;  der 
Aosgaog  in  Entzündung  und  Erweichung  ist  selten,  es  bilden 
sich  dann  Wunden  mit  einem  schwärzlicheo  Secret.  Bei  dem 
Waohsthum  kan|i  die  darSberliegende  Haut  durch  Druck  warn 
Schwund  gebracht  werden.  Im  Fettlager  werden  die  Geaohwftl« 
ata  bedentmid  groaai  and  habra  oft  ein  maalbocrarllgei  Ana* 
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<«ehf^n.  Ira  Corium  kommen  dieselben  gewöhnlich  in  der  Grösse 
einer  Wachholdorbe*  re  vor,  und  ragen  d;inn  halbkugelig  über 
die  Epidermis  hervor.  Bei  grossen  Geschwülsten  sind  öfters 
«He  Schilpten  der  Haut  zugleich  io  MiUeidensohafl,  und  die 
Tumoren  erreichen  mancbmal  eine  Grösse  von  mehreren  Zollen 
Breite,  Länge  uod  Höbe.  Trditsch  untersuchte  frische  and 
gefrorene,  in  Chrontisaure  und  in  Alkohol  gehärtete  Priparate, 
ohne  befriedigende  Einsiebt  so  erlangen,  bis  es  ihm  gelang, 
an  Stocken,  die  in  Alkohol  gebSrlet  nnd  dann  getrocknet  wor- 
den, so  einem  Resollate  so  kommen«  Es  worden  so  diesem 
Zwecke  frische  Tomoren  in  verdfinnteo  Alkohol  gelegt,  naeh 
etwa  1  Stonde  heraosgenommen  ond  in  absoloteo  Alkohol  ein* 
gelegt,  gehärtet,  nnd  langsam  abgetrocknet.  Von  diesen  Stücken 
lassen  sieb  Späne  von  beliebiger  Felnbeit  abschaben,  die  in 
laoem  Wasser  mit  einem  Pinsel  von-  dem  anhängenden  Fett 
befreit  worden,  ond  mit  Essig  oder  Kalilauge  sieh  aofhellteo.«— 
Die  mikroskopischen  Bilder  des  Längs-  und  Querschnittes  er* 
inoerten  an  die  Struclur  der  compacten  Knochen,  indem  die 
centrale  Zellenmasse  mit  dem  Haversischpn  Canale,  und  die 
Biiidcgewebskörpercben  mit  den  Koocheakörpercben  verglichen 
werden  können. 

Durch  kleinere  Knoten  gehen  die  Haare  unverätuiert  durch, 
obwohl  sich  das  Pigment  längsdes  Haarbalges  bis  zum  Bulbus 
erstreckt.  In  grössern  Knoten  ist  die  äussere  Faserhaut  des  Haar- 
balges erkrankt,  die  innere  und  die  structurlose  Membran  intact. 
Die  Wurzelscheiden  sind  in  eine  körnige  Feltroasse  umgewandelt, 
mit  einzelnen  Pigroentkoroern.  Kranke  Schweissdrüsen  fand 
Tröttscb  nicht,  ebenso  konnte  Nichts  über  die  Veränderong 
der  Gefässe  und  Nerven  in  der  Haot  festgestellt  werden. 

Die  reichlichste  Pigmentbildong  entspricht  den  gefiss- 
reiebsteo  Tbeilen  der  Haot,  dem  Papillär körper,  der  Umgebong 
der  Haarbilge  ond  Talgdrüsen. 

Es  nel  hier  erlaobt,  einer  Affection  xo  erwähnen,  die 
trotsdenii  dass  sie  von  bewährten  Beobachtern  besehriebea 
werde,  ihrer  Seltenheit  wegen  viel  Unglaoblicbes  an  eich  bat| 
nämlich  die  Absonderong  eines  schwarzen  Pigments  in  das  Rate 
Malptghii.  Rostan  hat  imJoorn.  gen.  deM6d.  Chlr.  Pharm,  par 
le  Roux  Tom  50.  1817  die  Geschichte  der  Witwe  Marie  Fran^ 
Gaiilard  verötTenllicht. 

Diese  Frau  war  70  Jahre  alt,  und  wurde  von  ihrer  Tochter  beschul' 
digt,  die  eigenen  swei  kleinen  Enkel  syphilitiseh  gemacht  so  haben.  Di« 
Tenweiflang  aber  diese  Beachnldigang  «rreicfate  den  hSchsten  Grad,  sie 
die  Tochter  mit  den  bsiden  Bondem  ans  dem  Fenster  sich  stflrste.  Den 
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aadern  Tag  war  die  alte  Frau  am  ganzen  Körper  schwarz.  Nach  18  Mo- 
natttti  in  derSalpoftri^re  Ton  Boa  tan  antarsaciit,  war  aie  an  deaBrftttoD, 
an  üslerleib  und  an  dan  Eztramiiltan  iatensiv  schwars,  dia  Hant  aa  der 

Vorderfl&che  der  Füsta  weiss  gefleekt|  ▼M'hftrtet}  am  übrigen  Körper  we- 
niger intensiv  schwarz.  AUe  Organe  waren  in  normaler  Function.  Die 
Frau  Btarb  <?iebonten  Taj»e  einer  Pnenmont*»,  narhdem  die  Schwarn- 
sucht  fihcr  zwei  Jahie  gedauert.  Die  Hf^tit  behielt  wahrend  der  ganzen 
Krankheit  die  .schwarze  Farbe  bei  ;  das  Serum  nach  timoin  l>lascn[)flagicr 
wur  äciiwarz,  das  freiliegende  Coriutu  nicht  schwarz,  üci  der  Sectioa  fand 
man  die  schwarsen  Schichten  im  Bete  Malpighii  *,  ausser  einer  rechtsseitigen 
Flearopneomonieand  mnigen  tanbeneigrosaeo,  harten,  grünlichen  Broncibial- 
drfiaeD  wurde  nidita  Abnonnea  nachgewiesen* 

Die  MiUheilQogen  Le  Cat*s  wQrde  man  gewiss  iibersehla* 
gen,  WOOD  Dicht  in  letiler  Zeit  von  Brest  aos  der  Versadi 
gemaeht  worden  wfire,  eine  neoe  Krankheit, Die  Meiasteatorrhöe^ 
in  die  Wissenschaft  einsafOhren. 

La  Cai  eriibU  von  einem  XlÜ&hrigen  Middien  in  Ronen,  das  im 
Oetoher  1719  Abends  tob  einem  jnngen  Mensefaen  anf  dar  Strasse  er- 
schreokt  wurde.  Den  folgenden  Tag  wurde  sie  nnter  den  Angen  gelb,  in 
den  folgenden  8  Tagen  im  ganzem  Gesiebte,  später  schwars  wie  mit  einer 
Sammtmaske  b^derkt.  Diese  Farbe  hielt  durrfi  4  IMonale  an,  dann  Itpfrann 
sich  das  Gesicht  zu  schuppen,  und  die  darunter  liegende  Haut  war  uml 
blieb  weiss.  Ks  ist  nnr  zu  erwähnen,  dass  auch  die  Haut  der  Armbeuge 
und  der  Vorderarme  schwarz  wurde. 

Den  erliiarendeo  CommeDtar  zu  diesem  and  andern  §ho- 
iichen  Fällen  gibt  die  Kranlteogejictiicble  der  Elisab.  Worlb 
io  Ptyniouth  von  demselben  Verf. 

Das  16jährige  Mädchen  bekam  einen  Ausscblaor  im  Gesicht ;  otw^i 
nach  einem  Monat  wurde  ein  Theil  des  Gesichte  kühlschwarz.  Da  die 
Umgebung  sie  behejtt  glaubte,  und  durch  Beschwürungen  sie  davon  be- 
freien wollte«  wurde  aie  wahnsinnig;  Der  Arst  hielt  die  Krankheit  ftr 
Byaterie ;  nach  einigen  Bädern  Terachwand  die  Farbe»  die  einer  Mischnng 
von  Rnss  nnd  Fett  glich ,  wiederholte  sich  aber  In  nnregelmSasigan  An» 
iillen  mehrmal  im  Tage» 

Die  Krankheil  von  Brest  befällt  nnr  jange  Mädoben  and 
scbwirit  denselben  die  Aagenlider ,  wenn  sie  so  Hanse  sind» 
ISsst  sich  aber  durch  Waseben  auf  einige  Standen  vertreiben, 
wenn  sie  aosgehen  wollen.  Dass  diese  neoe  Krankheit  vor  der 
Akademie  der  Wissenschaften  in  Paris  Im  Jahre  1800  keine 
Gnade  fand ,  ist  erkiSrlich.  Man  hat  dieselbe  bis  jetst  nnr  io 
Brest  beobachtet ,  wenn  man  jenen  Fall  nicht  hioso  rechnen 
will,  den  Graef  e  in  Berlin  sah,  ond  wo  es  sich  heraossteUte, 
dass  das  llfidchen  mit  FaecalstoOen  ihre  Aageollder  bestrich. 
Jene  Fälle,  wo  schwarzes  russartiges  Pigment  anf  der  Haot 
sich  bildet,  rauss  man  sich  wahrscheiolich  aus  dem  Blutfarb- 
stoff ealslaoden  denken. —  Das  fünf  Wochen  alle  limd,  welches 
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Schi  1 1  i  ng  sah,  hatte  nach  einer  lebhaften  Hiithung  der  Haut 
die  ganze  Überfläche,  wie  mit  Lampenruss,  beschlagen.  —  Aran 
(Gaz,  desbdp.  1846.  N.  115)  beschreibt  eine  aligemeine  schwarze  ^ 
Hautfarbe,  mit  dem  Sitze  im  Aeie  Malpigbii,  bei  eiaem  Maone 
mit  Tuberculoee  des  Pankreas. 

R  o  cb  0  u X  widmet  dieser  AfTectioo  (Dictioa.  de  mM.  Art. 
Melesicterus)  viel  Aufmerksamkeit  Die  aeule  Form  begiaal  ge* 
wöbnlicb  im  Gesicht  ond  breitet  sieb  binaeD  weaigea  Slaadea 
als  Yioletle  oder  donkellivide ,  schwane  Farbe  öber  grosse 
Strecken  aas.  Gewisse  Stellen  bleiben  Creu  wie  s.  B.  die  Goo* 
jnnctlva  ocnli»  andere  sind  weniger  Intensiv  gefärbt,  wie  die 
Fasssohlen,  Handfllchen,  Weichen.  Nach  einer  karsen  Seit 
verschwjndet  diese  F&rbang ,  die  Im  Verlauf  und  Aussehen 
grosse  Aehnlichkeit  mit  Ekchymosenbildung  hat.  Die  chronl. 
sehe  kr>mmt  bei  herabgekommenen  Individuen  vor  nach  starken 
Gemiithsanrctun,  und  ist  öfters  mit  einer  Schwellung  des  Ln- 
tertiauUeligewebes,  ähnlich  wie  bei  Elephantiasis  Arabum  cora- 
piicirU  Auch  bei  Dicht  Menstruirten  uud  bei  Schwangern,  selbst 
in  mehreren  Schwangerschaften  hat  mau  dieselbe  beobachtet. 
Die  Farbe  ist  entweder  gleich  im  Anfange  schwarz,  oder  es 
bilden  sieh  marmorirle  bliiuö  Flecke,  die  schwarz  werden.  Die 
Haut  ist  manchmal  schmerzhaft.  Meistens  dauert  diese  Affec- 
tion  Zeitlebens,  in  seltenen  Fällen  verlor  sieb  dieselbe  nach 
einer  Desquamation,  oder  starken  schwarsgefärbten  Sebweisseo. 
Das  Rele  Aialpigbii  ist  der  Sita  der  schwaraen  Ablagerang,  die 
tiefer  liegenden  Tbeile  sind  nnferändert« 

Ich  habe  diese  seltene  Krankheit  ausführlicher  berührt, 
ohne  ein  eigenes  Urtheil  absageben*  Es  geht  mir  in  dieser 
Besiebnog  Jede  Erfahrung  ab,  und  ich  wäre  geneigt,  eiaea 
Theil  der  Fälle,  ?orsQglich  die  acuten,  f&r  Betrug  auaaogehen. 
Der  andere  Theil,  über  welchen  Beobachtuagen  nnaweifalhaftar 
Art  vorliegen,  dfirfte  sich  anf  eine  anormale  Secreiloo  der 
Haot  nach  Yorausgcgaogenen  Hyperaemien,  oder  auf  eine  mehr 
in  der  Fläche  ausgebreitete  Pigmentlrung  mit  andere  unglei- 
chen ComplicatioQcn,  oder  anf  Verwecbselung  mit  auagabrcitater 
Ekchymosenbildung  beziehen. 


Die  Schieim/iüute  verhalten  sich  ähnlich  wie  die  äussere 
Haut.  Kleine,  bläulich  durchschimmernde  Knoten,  wie  einge- 
schlossene Schroltkörner ,  sieht  man  an  der  Conjunciiva,  an 
der  Masenschieimbaut ,  auf  der  Mimdscbieimbault  au(  der 
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Schleimhaut  der  Luftwege,  im  Oesophagus,  und  in  dem  Urogeni- 
talsystem.  Die  Magen-  und  Darroschleimbaut  verhalt  aich  inso- 
fern etwas  anders ,  als  die  Neubildung  hier  io  Form  vod  Pla- 
ques auftritt,  die  vom  submeodseo  Zellgewebe  ausgehen,  und 
die  Schteimhaut  bald  zerstören,  so  dass  die  schvarse  Masse 
SU  Tage  liegt  Die  den  melaeoUscben  Gesebwaisten  eigenthftn* 
Hebe  Armutb  au  Gefissen  Terhiederl  es^  dass  bfiufige  Blotua* 
gen  eintreten.  Die  Plaques  entstehen  aus  kteinen  strahligea 
oder  sternförmigen  Einlagerungen  in  die  Sebleimbaat,  und 
waebern  selbst  bis  xu  hQhnereigrossen  Massen  dureh  alle 
HSnte  des  Darms.  Im  Magen  bilden  sieb  bSufig  Gesehwfire, 
mit  einem  bSelirige^,  von  der  umgeseblagenen  Schteimhaut  ge« 
bildeten  Saum;  das  äussere  lockere  Bindegewebe  um  das  Ree- 
tom ist  inanchntal  ganz  in  melanotische  Müs^^e  umgcwandeU, 
und  alle  Häute  des  Rectums  nehmen  an  dieser  Infiltration  Theil. 

Es  ist  leicht  ersichtlich  ,  dass  in  dem  Auswurfe,  im  Er- 
brochenen, in  den  Faeces  und  im  Urin  Bestandtheile  des  Pseu- 
doplasma  vorkommen  müssen,  und  es  auch  io  der  Tbat  bei 
einiger  Aufmerksamkeit  leicht  gelingt,  dieselben  nacbsoweisen. 


Die  Ablagerungen  nn  den  serösen  Hiiulen  kommen  auf  der 
Pleura  als  Puucte,  Flecke,  Streifen,  plattgedrückte  Kooteo, 
iholich  den  Tropfen  ?on  schwarzem  Wachs  vor.  Manchmal  sied 
die  Knoten  von  dem  subserdsen  Zellstoffe  ausgehend  ond  ge- 
stielt, polypenartig.  Das  Bauchfell  nimmt  einen  bedeutenden 
Antheil,  ebenso  ist  das  Perikardium,  obwohl  seltener,  ond  die 
Araohnofdea  eerebr«  ond  spinalis  Sits  der  Ablagerungen. 

Das  UwMgem^  ist  wohl  am  allerseltensten  ergriffen. 

Die  schwarzen  Knoten,  die  man  in  Muskeln  findet,  gehen  wie 

überall  von  dem  Zellgewebe  aus,  erreichen  nur  eine  geringe 
Ausdehnung,  und  drängen  die  Muskelfasern  auseinander.  Der 
Pigmentkrebs  verhalt  sich  in  dieser  Beziehung  ebenso,  wie  die 
andern  Krebsarien.  Wlltich  (Virch.  Arch.  Bd  VII.  p  324)  hat 
einen  unzweifelhaften  Fall  von  Mnskelkrebs  beschrieben;  es 
durfte,  obwohl  bis  jetzt  nicht  na cti gewiesen,  auch  Pigmenlkrebs 
in  den  Muskelfibriiien  vorkommen.  T  ro  us  seau  uod  Lebianc 
(Arch.  gen.  T.  XVII.  p.  169.)  fanden  bei  einem  Schimmel  die 
hintersten  Schenkelmuskel  von  der  Mitte  an  bis  zur  Insertion 
an  das  Os  isobli  sebwars ,  unter  dem  Messer  knirschend,  die 
Sehnen  und  Aponeorosen  waren  weiss. 
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Id  ^Wk.gmckm  komviao  einsesprengte  Kaoteii  vor,  mit 
■Iteo  Charnkteren  des  Pigmeotkr^bse«;  oder  ee  Ut  die  llark- 
■nbelai»  mit  sehwarser  Haeae  erfQllt,  ohne  wesentticbe  Aen* 
deroDg  der  Teytar  dea  Koochens;  oder  es  ist  aneh  die  com- 
pacte Sobstans  in  den  Proeesa  einbezogen,  und.  der  gaose  Kno- 
ehen  aebwars  und  serbreebliob.  Die  breiten  Knocbeo,  vor  zog- 
lieb  daa  Bruatbeio,  der  SebSdet,  die  Beckenknochen,  die  Wir- 
belkooeheo  unterliegen  häufiger,  wenn  nieht  der  Umstand, 
dass  die  langen  Knochen  bei  Seclionen  gewöhnlich  üicht  ua- 
lersuchl  werden,  an  dieser  Ansiclil  Schuld  ist. 

In  dein  Cenii al'.Sertensystsm  ist  die  Affeclion  selten,  und 
man  hat.  lange  Zeit  ihre  Existenz  geläugnet.  (Laennec  fand 
sie  nur  in  der  üland.  pituitaria).  Hooper  gab  die  ersten  Ab- 
bildungen, später  fanden  sich  noch  »nehrere  Fälle  von  dem 
Vorkommen  im  Gehirn.  Hooper  (^Morbid  Anatomy  of  the  Nu- 
rnüin  ßraio  1824)  fand  die  Geschwülste  in  einer  Umhüllung, 
Beodz  freiliegend.  Im  peripheren  Nervensystem  wurde  i^ig- 
meotkrebs  von  Laönneo  ond  Safenko  im  Nerv,  pptiona, 
Ton  Sebilling  in  den  Nerv.,  phrenieis  bis  zur  Grösse  eines 
Tanbeneies  nachgewiesen,  obwohl  es  auch  vorkömmt,  dass  Nor« 
leo  unbescb&digt  dnri^  amelanotische  GescbwQlsie  durchgeben. 

In  Htrzin  Hoden  sieb  bis  erbjsengrosse  Kooten  nicht  oor 
am  Endo«  and  Perikard,  sondern  aneb  in  der  Moakeianbstans 
selbst,  zwischen  den  einseinen  Moskslfaaern.  In  den  Arte- 
rien liegen  die  Knoten*  swiscben  den  Hftnien,  brechen  aber 
■ancbmni  nach  Ionen,  durch  nnd  verwendein  aich  zn  Ge- 
sebwAren.  Hiofiger  noch  ist .  die  Erkrankung  der  Venen,  In 
welchen  bedeutend  groese  Wooberungen  vorkommen,  so  dass 
das  Volum  am  das  Vierfache  vergrössert ,  -und  die  Wandung 
bis  lur  Durchsichtigkeit  verdünnt  werden  kann. 

Die  Lympkgtfässe  üind  in  einzelnen  Fällen  von  schwarzem 
Pigment  vollgepfropft,  das  wahre  Depositunum  bilden  aber  dio 
Lymphdrüsen,  vor  Allein  die  Retroperitooaealdrösen,  dte  Bron- 
chialJräsen  und  die  Mesenterialdrüsen.  Die  Lymphdrüsen  des 
Inlerleibs  werden  in  riesigen  Dimensionen  iniiltrirt,  und  bil- 
den  Iklassen  von  vielen  Pfunden  Schwere. 

Unter  den  Bluldruson  ist  es  vorzüglich  die  Leber,  welche 
vom  Pigmentkrebs  befallen  wird.  Das  Organ  verhält  sich  dabei 
wie  bei  Medullarkrebs ;  (die  Leber  in  unserem  98.  Falle  wog  • 
14  Civilpfunde).  Es  wird  wohl  in  den  meisten  Fällen  zutreffen, 
dass  die  Knoten  nicht  rein  melanolisch  sind,  und  sablreicbe 
Naehsch&be  von  sparUcb  pigmeotirtMi  oder  gaös  pigmentloaeoi 
Oiig.  Aull.  üd.  UXVL  9 
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Shnlfeh  dem  Medallaroareiiioiii,  rorkommeB.  Die  von  etnigea 
'  Sehriflstellere  erwätinteii  pBeodomelanotischen  Affeetionen  der 
Leber,  die  sieh  als  poocU  oder  striebfdrmige  eebwarxe  fir* 

bungen  zeigten,  gehören  wahrscheinlich  zu  der  Melaaaemie; 
der  Pigmentkrebs  ktHnmt  nur  in  Knotenform  vor,  und  man 
Icann  höchstens  eiogekapseite  und  nicht  eingekapselte  Knoten 
unterscheiden. 

Die  Mfk  ist  viel  seltener  mit  l^igmentkrebs  durchdrungen 
als  die  Leber,  und  es  scheint,  dass  dieselbe  nqr  in  der  letzten 
Zeil  der  secundaren  Nacliscliiibe  in  den  Process  eingezogen  wird. 

Etwas  hai]fip:er  sind  die  Nieren  bethoiligi,  deren  CorticaU 
subslaaz  früher  als  die  Tubnhirsubstan/.  ergriffen  wird.  Meist 
sind  es  wieder  nur  eingesprengte  Knoten,  die  da  vorkommen, 
ohne  dass  das  Organ  die  ungeheueren  Vergrösserungen,  wie 
bei  anderen  Krebsformen  erleidet.  Die  ÄflTection  der  Neben- 
nieren bat  nach  Döderletn  Iceine  Broneefärbuog  der  Bant 
lor  Folge. 

In  den  OmUtalkn^  im  Uieras»  den  Ovarien  imd  den  Roden 
kommt  Pigmentkrebs  in  Form  eingesprengter  Knoten  -vor. 
Jene  VolnmsvergrSssernngen  und  ein  vorwaltender  Sits,  wie 
dies  bei  Mednilarkrebs  Regel  ist,  sind  bei  Pigmentkrebs  Aas- 
nahme. 

*  Der  Pigmentkrebs  der  Hungen  ist  in  den  meisten  Pillen 
eine  seonndSre  Ablagerung,  und  man  wird  1>ei  einem  anderwei- 
tigen Vorkommen  im*  Organismus  nicht  leicht  in  Verlegenheit 

gerathen.   Bei  primIren  AITectionen  der  Lunge  kdonle  es  zu 

Verwechselungen  mit  andern  als  Melanose  beschriebenen  Zu- 
ständen kommen.  Der  Pigmentkrebs  der  Lungen  ist  immer  in 
Knotenform  abgelagert,  und  die  einzelnen  Tumoren  haben  die 
schon  beschriebenen  makroskopischen  und  mikroskopischen 
Merkmale;  Öfters  sind  auch  schwach  pigmentirte,  dem  Aus- 
sehen nach  weisse  Krebsknoten  nachzuweisen.  Das  Vorkom- 
men von  primären  Lungen-Pigmentkrebs  ist  a  priori  nicht  zu 
bezweifein,  und  kann  erfahrungsf^emäss  bestätigt  werden. 

Unter  dem  harnen  Lungenmelanose  wird  aber  eine  volikom- 
men  diCTerente  Krankheit  beschrieben.  1810  hat  Bayle  (Re- 
cherches  Sur  la  phthisie  pulmonaire  Paris  1810  peg.  28)  die 
„Phthisie  avec  rodlanose*^  beschrieben,  und  Lafinnec  deutlich 
sich  aasgesprocben,  dass  dies  eine  andere  Krankheit  als  seine 
Melanose  d«  h.  Pigmentkrebs  sei.  Um  die  Lungenmelanese  au 
stttdiren,  muss  man  sieh  nach  den  Kohiendistrfcten  Englands 
wenden,  wo  dieselbe  biofiger  als  irgendwo  anders  auflrilt« 


Digitized  by  Google 


Oto  Priptrale,  die  ieh  so  ftekea  Galflg^nlittit  kalte,  timd  in  Edla- 
borgh  1858  im  College  of  Sargeoas  Maseom  in  Uaivereily  Col- 
legei  eio  Priperat  im  PrlvatlieBUi  des  Pref«  D  n  eh  e  k  in  Wien ; 
imMee^e  Dupuytren  in  Parie  sind  2  Präparate,  in  Berlin  (1858) 
keiaes*  Oppert  hat  die  englischen  Museen  1857  bereist  und 
Aber  die  LucgeDmelaooso  eine  sohitsbare  Abhandlung  (Deutsche 
Klio.  1857  36  el  seq.)  geschrieben.  In  den  Londoner  Spitalsmusoen 
finiiet  sich  überall  wenigsLoris  ein  l'rciparat.  —  Die  Siudien  von 
ü  pp  er  t  ergeben  Folgendah:  1813  hat  earson  auf  die  schwarte 
FärbuDg  der  Lungen  und  der  Bronchialdrüsen  bei  Kohlenar- 
bejtero  aufujerksani  gemacht,  und  die  Ansiclit  au sgei^prochen, 
dass  die  Lymph^efässe  deo  feineü  Kohlenstaub  von  den  Broo- 
ehien  zu  den  Drüsen  fuhren.  1831  beschrieb  G  re^  o  r  y  fEdinb. 
med.  and  surg.  Jouroal.  October  1831)  die  „Black  inültra- 
tioo  of  the  whole  lungs  resembling  melanosis,''  uod  hielt  die 
schwarze  Masse  für  Kohle;  1836  veröffentlichte  Mars  hall 
(Laacet  1836)  einige  Falle  von  „spurious  roelanosis;''  1837  haben 
Thompson  und  Simson  in.Edinhnrgh  (Med.  ohir.  Transaot. 
Tom  XX)  9  Fälle  mitgetheilt;  die  Lungen  waren  gleichmässig 
schwarz,  mit  tiöhien  mil  schwarzen  Wändea«  ohne  Tuberkel; 
Prof.  Graham  in  Glasgow  (^dinb«  med.  Jonrn.)  sprach  aiob 
dafür  ans,  dass  die  acbwarae  Hasse  in  den  Lungen  keine  Se* 
eretion  sei«  sondern  Rusa.  1845 beer beitele  Makellar  (Montbly 
Edin.  Jonrn.  September  1845)  diesen  ^tolf,  (Black  phtbisis  or 
alceration  indnced  hy  earbonaoeons  accomulation  in  the  lange 
of  coatminers)  und  denkt  sieb  die  Krankheit  durch  Einathmen 
des  Lampenranches ,  und  der  koblengeachwingerteo  Lnft  en|« 
standen.  Begbie  hat  in  Edinburgh  bei  einem  Landmann  eine 
Infiltration  der  Lunge  mit  schwarser  Materie  nnd  Tnberkeln 
beobachtet,  und  nannte  sie:  Gase  of  Infiltration  of  the  lung  with 
carbondccüus  lualler,  black  expecloration  in  a  farmlabourer. 
Die  Aerzle  zwischen  Glasgow  und  Edinburgh  glaubeo  an  eine 
Kohleninfiliration  der  Lunge.  Der  letzte  Schriristeller  J.  B. 
Thomson  (über  Melanosis  von  Oppert  nicht  erwähnt) 
spricht  sich  (Edinb,  med.  Journ.,  September  1858)  dahin  aus, 
dass  der  Russ  der  Oellampeu  neben  dem  Kohlenstaub  die  Ür- 
Saehe  der  Krankheit  sei. 

In  Frankreich  hat  sich  vorzüglich  Guillot  mit  dieser 
Kranliheit  beschäftigt;  auch  dieser  Verf.  hält  die  scbwarse 
lafiUraiion  für  Kohle.  —  Die  deutseben  Autoren  halten  den 
ach  Warzen  Stoff  für  Pigment  Brockmann  (Ucber  metalLur- 
giache  Krankheiten  den  Oberbarses  Osterode  1851)  gab  4  Stn* 
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f6D  der  Kranklielt  an,  paactföriDige,  fleokenfOrmige,  gleieb* 

massige  ood  totale  Infiltration.  Die  chemische  Untersuchung 
ergab  zwei  Arten  von  Pigmenten,  ein  vegotabilisches  gegen 
SSure  widerstandfahiges,  und  ein  organisches  in  Säuren  lös- 
liches Pigment.  Virchow  (Wien.  med.  Woch.  10.  Mai  1856) 
spricht  sich  in  seiner  Arbeil  über  Pigmente  über  diese  Krank- 
heit nicht  aus;  in  einer  IMillheilung  eines  Falles  von  massen- 
hafter Pigmeotabiagerung  in  die  Lunchen  eines  alten  PTründlers 
werden  Uebergänge  von  der  körnigen  zur  krystallioisohes 
Form  46r  PignMDtköroer  beschrieben  und  sogleich  ausgespro» 
eben»  dass  das  Pigment  in  dieser  Form  vpn  den  Eogländero 
mit  wirklicher  Kohle  verwechselt  warde.  Bieselbe  Ansieht 
bst  VIrohow  im  Allgemeinen  noeh  1858  in  einer  Arbeit  im 
Edinh.  med«  Joarn.:  Psthology  of  miners  Long;  er  beschrsiht  aber 
sehon  kohlenihnliehe  Partikeln«  Traobe  hat  sa  Ende  1880 
enbeiweifelt  nachgewiesen,  dass  Stanb  ?on  Holskohlen  in  den 
Langen  dieselben  Erscheinungen  bervorrnfen  könne,  wie  Staub 
von  Steinkohlen,  nnd  ist-  der  einzige  deutsche  Autor,  der  die 
Ansicht  der  englischen  Aerztc  ungetheilt  annimmt. 

Als  Resultat  ergibt  »ich  also,  dass  die  Engländer  eine 
Kohleoinfiitration  der  Lunge  annehmen,  die  Franzosen  ihnen 
darin  beistimmen,  und  die  Deutschen  mit  Ausnahme  Träubels 
sich  für  organisches  Pigment  erklären.  Namentlich  Virchow 
macht  daraof  aufmerksam,  dass  Pigmentbilduog  bei  Taberka« 
lose  binfig  vorkomme,  nnd  von  Tnberke^bildang  begfinstigt  sn 
sein  scheine. 

Einen  seltenen  Fall  von  reicher  Plgroentiroog  mit  Tober- 
cnloae  complicirt  hat  Bartelmeas  Cinaug.  Diss.  NQroberg 
1859)  beschrieben : 

Dar  47j&hrigBMeUerg«s«U«  hatte  aebwirslidie  Sputa,  (Sehleim-Bittr- 
körperohen,  moleeiiliraB  Pigment)  saagewoilen.  In  beklaii  Langen  wsMs 
wailnvisgrosaa  CaTemao  nitschwSnlieh  belegtes  Winden,  unter  welehem 
Belege  theils  schiefergraues  faseriges  Gewebe,  theils  eise  achwinlidie, 
in  Fmaeigewebe  eingeschlossene  Masse  ersdiien.  Im  Semm,  welches  die 
untern  Lunf^enlappen  durchfeuchtete,  sohwflnimcn'zahlreirhe  Pigmentkörner* 
Das  Pigment  war  unlöslich  in  Wasser,  Alkohol,  Aether,  TerdQnnten  Mi* 
neralsaurcn. 

Nirainl  man  auf  alle  diese  Thatsachen  Rücksicht,  so  ergibt 
sich,  dass  unter  dem  Namen  Lungeninelanose  wesentlich  ver- 
schiedene Krankbeilen  beschrieben  werden,  und  äclbst  0  p  p  e  r  t 
dieselben  nicht  bestimmt  trennt;  a.  zw.  der  Pigmeotkrebs  der 
Langen,  die  Kobieninfiltratiou  bei  Arbeitern  ia  Kohieogrubea, 
uud  Tnberculose  der  Lnogen  mit  starker  Pigneathildaag, 
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Die  KolileninßKratioD  der  LuageQ  wurde  rorwaUend  nur 
in  englischen  Kohleobergwerken  beobachtet,  (In  den  Grfiae- 
berger  KohleDgrubeo  und  in  den  Braunkohleanehachtea  lo 
Halle.  Casp.  Woch.  Bd.  X.  1856  wurde  dieselbe  neaerdioga  be» 
schrieben.)  Jedoch  selbst  io  eogHsobeii  vpd  seliottieebea  Gm- 
bee  ist  dieselbe  viel  seUener  geworden»  seitdem  eine  bessere 
YeDtiletloD  elogerobrl  wurde.  Der  VerUor  der  KrsokbelC  ist 
langsam,  die  meisten  Berglent.e  werden  enfengs  von  Bronebi- 
tls  befeilen, .  and  bekommen  scbwarse.  Sputa,  in  denen  man 
Koblentbelloben  naebweisen  kann«  Dess  die  Bronchien  bis  in 
ibre  blelosten  Aeste  mit  Rohlentbeifchen  angefüllt  werden,  ist 
seboo  darana  leicht  zu  ersehen,  dass  die  Kohlenarbeiter  io 
manchen  Gängen  weder  aufrecht,  noch  gebückt  stehen  können, 
sondern  wegen  geringer  Höhe  auf  der  Seite  liegen  müssen, 
und  eine  mit  feinsten  Kohlentheilcben  überschwängerte  Luft 
stundenlang  bei  forcirter  Muskelanstrengung  einathmen  müssen. 
Solange  genug  Schleim  abgesondert  wird,  wird  der  fremde 
Stoff  durch  die  Sputa  leicht  heraus  geschafft,  sobald  aber  die 
Scbleimhaulfunction  aufhört,  wird  der  Kohlenstaub  in  das  Pa- 
raochym  selbst  einverleibt.  Zu  dem  schwarzen  Auswurf  tritt 
Dyspnoe,  der  Arbeiter  sstat  sich  aber  fortwahrend  derselben 
Schädlichkeit  aus,  und  verscblimraert  dadurch  die  Krankheit» 
Die  Koblenlniltration,  wenn  sie  einmal  b^bere  Grede  erreiobt 
bat»  bleibt  so  fir  das  gante  Leben,  welehes  noeh  für  eine 
lingere  Zeit  erbalten  werden  kann,  wenn  die  fcrankmscbende 
Urseehe  entfernt  wird,  d.  b«  wenn  der  Arbeiter  niebt.mebrin 
Koblengroben  b^sebfiftigt  wird.  In  Füllen,  wo  die  Krankbeit 
niebt  die  bOebste  Intensität  erreiobt  bat,  sind  die  Lungen  toII* 
kommen  gleicbmSssig  schwarz,  Torhlrtet,  ihr  spec.  Gewicht 
vermehrt;  sie  sinken  im  Wasser  aber  dessungeachtet  nicht, 
weil  sie  meist  emphysemalös  sind;  in  den  höchsten  Graden 
bilden  sich  Cavernen  aus,  und  die  Kranken  gehen  unter  den 
Symptomen  einer  Hühlontuborkulose  zu  Grunde.  In  diesen 
Fällen  hat  man  es  also  mit  einer  Tuberkulose  zu  thun,  die 
etwas  abweichende  VeränderuDgeo  zeigt,  da  sie  durch  Koblea« 
tbeilchen  bewirkt  wurde. 

Die  Ffille  von  Begbie  und  Berthelmess  bei  Miiller- 
gcscllen,  die  Fälle  von  Brockmann,  die  Krankheit  der 
Sehefflelder  Schleifer,  die  von  J.  Ch.  Hall  (Brit.  [med. 
lonrn.  1857)  beschrieben  wurde,  sind  nichts  anderes  als  ge* 
wAbnIicbe  Lnngentubercalose  mit  stärkerer  Pigmentabfonde* 
rang  bei  Lenten,  die  eine  durch  Stein«  oder  Efsenthellcben 
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verunreinigte  Luft  durch  iaoge  Zeit  einzaathmen  gezwoogeo 
waren. 

Die  KohleninfiUration  der  Lange,  wie  ieb  diese  Kranidieit 
cum  Unterschiede  von  des  fibrigen  Affectionen  nennen  möchte, 
tödtei  ftbrigens  Öftere/  ohne  dass  es  sam  höchsten  Grade,  nia 
Zerfall  des  Langenparenchyms,  gekommen  wSra  II  a  k  e  1 1  a  r 
wire  oaeh  seinen  Beebaohtnngen  fast  geneigt,  die  Phthisis 
tnbercniosa  nnd  die  Kohteninllltration  anssaschliessen. 

Als  unterscheidende  iMerkmale  wären  hervorzuheben  bei: 
Kobkoiniltratioa  dtr  Long«:  PigiMBtkrebt: 

GUIefamisfige  Infiltrstioa  eines  •  Eilgesprengte  Knoten  miiallet 
meist  krystslIitiiscIieB,  in  den  ehe-    ChsrakCereii  des  Krebses,  Fsser- 


misehen  and  milffoskopischen  Eigen*  ströme,  Pigmentsellen*  freies  Fig* 

sohsiten  der  Kohle  gleicbkommenden  ment,  Ptgmentkfystelle' 
sdiwerzen  Stofies. 

Beide  Lungen  ,  beginnend  ron  Die  Knoten  j^erstrent,  entwedsr 

den  obern  Lappen,  und  in  den  Uöch-  in  einer  oder  in  beiden  Longen* 
sten  Graden  das  ganze  l^arenchjm 
ergreifend. 

In  den  iiüchätea  Graden  Caver*  Krebsdyskrasie,  secundaro  Ab- 

nenbildnng.  lagerungea  öder  plötslicher  Tod. 

(Die  Besob&ftigang  in  Kohlen- 
gruben*) 

Im  Spatom  molekalüres  Pig-  Im  Sputam  pigm.  Krebsarilsai 


oder  nichts.  Cbaiafcteristisefaes. 
Der  sehwarse  Stoff  in  den  Longen  bei  der  Kohleninfil- 
tratloB  nach  Gulllot  (Arch.  g^n.  1845  F.  ,VII  Ser.  iV.)  besieht 
ans  elaselnen.  freien  Körnern;  grössere  Slöckehen  sind  ans 
kleinern  snsammengesetat,  nnd  lassen  sieh  serdrfieken;  das 
Prodact  sind  anregelmissige  Theilcben  von  aosaehroender 
Kleinheit  ,  bis  '/lo«  Mm.  Unter  dem  Mikroskop  sind  diese 
schwarze«  Körperchen  eben  so  schwarz,  wie  man  sie  mit  der 
Loupe  oder  mit  freiem  Auge  sieht.  Nach  der  Untersuchung  ron 
IVielsens  (ibid.)  zeigte  das  Pigment  eine  wechselnde  Zusam- 
mensetzung 70—89  pCt.  C.  1— >3'3  pCt.  H..  3  pCt  N.  Eine  me- 
talliscb-gläozende  unschmelzbare,  ohne  Geruch  vcrbrenaeode 
Sabstanz  hatte  0*39  pCt.  Asche,  96*61  C.  (h83  H« 

Virebow  unterscheidet  dn  dreifaches  schwarzes  Pigment,  ein  dnrdi 
Eittwiiknng  von  Schwelelwssserstoff  oder  Schwefelammoniam  entstande- 
nes, dessen  Farbe  sieh  zuweilen  durch  Kali  oder  andere  Sub^tansen  ia 
roth  umwandeln  lässt;  ein  durch  spontane  Umwandhing  schwarz  gewor- 
denes, welches  sich  durch  chemische  Reagentieo  wieder  auf  dus  urspfing- 
iiche  rothe  zurückführen  iSsst;  und  endlich  jenes,  das  spontan  schwarz  nnd 
unempfindlich  gegen  ehem.  Beagentien  geworden  ist,  und  nur  duroh  Glöh« 
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hiUe,  schmelzendes  Kali  zeratürt  werdea  kauD,  and  wohin  er  dfts  Lnngen- 
pigment  r«cbD«t 

Dia  chomiscben  Eigenschaften  des  scbwarsen  StolTes  der  Melanostti 
in  Leenoec^selien  Sinne  hat  man  sidbf  von  Anfang  ^an  bemfibt,  sa  erforselieii. 

Die  Geschwülste  flrben  Wasser  nad  Alkohol  schwarsbrann ,  an  der  Lnll 
tvoeluet  das  auf  diese  Art  durch  Auswaschen  erballiBe  Pulver,  beim  Ver- 
brennen bläht  es  sich  zuerst  auf,  gibt  viel  Rauch,  verwandelt  sich  in  eine 
kohhVo  Subsfanz  (C nrs wel)).  Nach  Tbenard  besteht  es  be«ionders  ans 
Kohlenstoff.  L  a  s a  i  g  n  e  ,  der  melanotische  Geschwülste  bei  Pferden 
an.iJysirte,  fand  Fibrin,  Albumin,  ein  schwarze?,  in  verdünnter  Sciiwefel- 
s&ore  und  Natr.  subcarbon.  lösliches  Pigment,  kolilcns.  Natron,  Chloruret. 
sodiit  phosphors.  Eiaenoxyd  nnd  Kalk.  Barrttel,  der  aar  selben  Zeit  ma* 
hmotitehe  GesebwOIsta  voo  Menschen  ontorsacht^»  <aad  Fibrin  und  Cmor, 
beide  in  aigenthfimliehen  Zastinden,  *)  phosphorsavrea  Kalk  and  Eisen  mid 
drei  verschiedene  Fettsorten.  (Consid^rations  sar  une  altöration  organfqae 
apelläe  dög^n^r^scence  noiro  etc.  par  Breech  et  Paris  1821  pag.  14.) 

Die  vergleichende  Analyse  von  Scirrhus,  Encephaloid  und 
Melaooee  vonFoy  (Archiv,  göner.  de  m^d.  Tom  XVII.  pag.  185) 
itl  TOB  groeeem  latereese: 


Enkephaloid   Scirrbiur  Melanoaa 


Albamen 

47'00 

42-00 

1-00 

Weisses  Fett 

760 

frOO 

Rothes  Fett 

5*85 

M6 

Osmogom 

4O0 

Fibrin 

6-60 

B-85 

6-55 

Wasser 

8-00 

600 

1Ö-75 

£ia  stark  koblaastoff*  ■ 

haltiger  Stoff;  Ter- 

»ntblieh  vsdiidortar 

Crnor 

8140  , 

Eisenoxyd 

135 

1-6Ö 

1-76 

Sobphosphas  caicis 

6-30 

16  60 

875 

500 

2J50 

Carbonas  caicis 

4-00 

680 

875 

Carbonas  magnesiao 

1-00 

0-85 

175 

Hydrochloras  potassae 

2-70 

4'IÜ 

5-00 

Hydrochloras  sodae 

2-00 

8^ 

876 

Tartras  sodae  (?) 

1-86 

086 

175 

Die  UebereiostimniODg  der  Bestandt heile  dieser  drei  Krebs« 

formen  ist  auffallend  ;  die  Melanose  zeichnet  sieh  besonders 

„durch  ein  stark  karbonisirtes  Princip,  vcrrTrathlich  veränder- 
ten Cruor  aus,"  und  hält  davon  31-407o,  dies  ist  aber  eben  das 
Pigment,  Qber  welches  man  keinen  weitem  Aufschluss  erhalt^ 

*)  lo  einer  50*3haltigen  Alcohollösung,  die  dunkel,  aber  klar  ist,  lassen 
sich  durch  Ammoniak  braana  Fk<tea  flUlan«  die  ia  fiaraa  nad  Alkar 
Uta  ISilleb  aiadi  Taibfanal,  liel  Kohle  anrBoUaaatB,  oad  als  Aaohaa- 
rQckataad  Kükphospbat  nad  Sparao  Toa  Eiaaapboiphal  wrtteklaiaaa^ 
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Wenn  man  noch  die  Untersuchungen  von  H  e  c  h  t  (Lobsleia 
Palh.  Anat.  I.  pag.  397)  anführt,  so  hat  nian  oine  Heihe  Ana- 
lyseo  ,  welche  aüe  für  eioe  Aaaio^ie  des  PigmeoU  mit  BlaU 
f«rbstoiT  sprechen. 

Heiotz  (Virchow  Archiv  Bd.  1)  bat  die  chemische  Untcr- 
Sttchang  in  dem  Falle  von  Virchow  onteroommeB. 

Die  Gesehwillst«  warclen  mit  Wasser  geknetet.  Nachdem  sich  d«r 
Farbstoff  abgesetzt  hatte  und  durch  Waschen  mit  Waaser  gereinigt  war, 
wnrde  derselbe  mit  starker  Kalilauge  melirfach  Rus  jckoclit,  und  mit  Aether, 
Alkohol,  Salzsäure  und  AVasser  behandelt,  bis  keines  dieser  Keagentien  etwaä 
davon  auflöste.  Durch  das  Kali  sollten  die  in  Säure,  Alkohol  uud  Aether 
uniöelichen  Protei nsnbstanzen,  die  dem  Pigment  beigemengt  sein  mochten, 
entfernt  werden.  Der  so  gereinigte  Farbstoff  enthielt  noch  1*37  pCt.  Ascbet 
naBcntiieli  phosphorsaar«  Kalkerdc»  welche  Ton  Eiien  Tollkoaunen  frei  war. 

Die  fleintsiaohe  Formel  flir  das  acbwarsä  Pigment  wir« : 

^19  ^e  ^» 

S  ohlo  ssberger  hält  das  Melanin  in  den  Lunken  »esander  Mensch*»n , 
auf  Schleimhäuten  bei  Katarrhen  m  melanotischen  Gesehwülsten,  in  der 
Haut  des  Magens,  im  Auge,  für  analoge  Substanzen  mit  dem  Melain  d.  h. 
der  Tinte  der  Sepien. 

i:Irwaiiiiuijg  verdient  noch  die  Ansicht  von  Be  n  ne  t ,  dass  das  Krebs- 
pigmant  aas  ScfawefeleiaeD  baatahaf  und  aaa  dem  Blala  aibaalaitan  lai; 
wosB  die  LöaUcfakait  das  aehwaraaa  Pigmente  in  koahaadar  Salpatarainia 
Aalaas  gagaben.  (Edinb.  Montfaly  Joarn*  1846  Aag») 

Nach  den  aberelnatimmeoden  Meinungen  der  berjOihmtestm 
Chirargen  vermehrt  die  Anwesenheit  von  Pigment  die  Bösar^ 
tigkeit  und  BecidIvfShigkelt  der  KrebsgescfawQlste,  welche  Er. 
fahrung  auch  B  i  H  r  o  t  h  gemacht  haben  mussi  indem  derselbe 
den  melanotischen  Geschwülsten  eine  eigene  Abthelinng  In 
der  Classitication  der  NeubÜdungen  zuweist ,  und  sie  als  die 
bösarligäieo  und  aiigeiuein  rect<Ji virenden  bezeichnet.  Worin 
die  Bösartigkeit  der  Pigmentirung  bestehe,  lässt  gich  annähe- 
rungsweise beslirnmen.  Die  Masse  der  Gescbwüisto  bei  einem 
Manne  mit  allgemeiner  Aileclion  beträgt,  gering  gerechnet, 
10 — 15  Pfund.  Ein  ganzes  Drittel  dieser  Masse,  also  4 — 5  Pf. 
ist  reines  Pigment,  ein  fester  organischer  Stoff,  der  dem  Ge- 
sammtorganismns  entzogen  wurde,  und  in  andern  Geschwulst- 
formen nicht  vorkömmt.  Um  dieses  Plus  ist  der  Verlust  bei 
Pigmentkrehs  grösser.  Qieses  Factum  kennt  man «  nicht  aber 
die  Unpningsquelle  des  Pigments* 

Von  allen  Theorien,  welche  sich  dber  die  Entstehung  de« 
Pigments  AufklSrnng  an  bringen  bem&hen ,  verdient  die  Vir- 
ehow'sche  eine  besondere  ErwAhnung.  Man  nimmt  entweder 
an,  dass  daa  Pigment  aus  einer  Haematiolösung,  oder  aus  un« 
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gefärbter  Protolasubslaoi,  aoalog  der  EnlsUliaDg  dea  Haema* 
.  Uoa,  werde. 

Im  meiaDotiacheo  Krebs  kommt  vorwaltend  eio  gelbbraa- 
Bat  und  ein  schwarzes  Pigment  vor.  Grsteres  ist  in  dreierlei 
formao:  diffus»  körnig  und  höchst  aalten  kryslalHnisch  ;  das 
letztere  Ist  vorwaUend  kryslallioiaeh ,  sianeliaial  aoch  kdroig  : 
diffaa  babo  teb  es  nie  sor  Beobacbtong  bekommea«  ÜDleraaeht 
«MD  dM  flara  eiofls  Kraskea,  bei  dem  Knoten  im  nropofltiaeben 
9|at6n  Torbaoden  sind  ,  so  wird  es  teiebt  sein,  eine  Kongo 
TOD  pigmontirton  Zelion  oaehsoweisoo.  Das  Pigment  Torbilt 
sieb  in  donaolbon  aber  vorsobiedeo.  -  Meialontboila  sind  dio 
Zellen  gleichförmig  geffirbt,  als  wiren  sie  mit  einer  gefärbten 
Flüssigkeit  gefüllt,  nur  der  Kern  hat  eine  abweichende  Färbung; 
entweder  isl  derselbe  blasser  als  die  übrige  Zelle,  oder  er  ist 
dunkler;  in  manchen  Exeinplaren  zeigt  sich  sogar  der  Zellen- 
kern gefärbt,  nnd  die  übrige  Zelle  ist  scheinbar  farblos.  Dies 
wäre  die  erste  Stufe  der  i^ignientirung  ;  Das  Pigment  ist  diffus. 
Es  gibt  aber  auch  andere  Zellen,  die  einen  körnigen,  gelbraun 
gefärbten  Inhalt  haben,  und  nach  Zerstörung  der  Zellenmem- 
bran wird  dieser  körnige  Inhalt  frei,  man  bemerkt  manchmal 
deutlicbe  Gruppen  mit  dem  Zellenkern  in  der  Mitte,  der  ent- 
weder stark  diffus  pigmentirt,  oder  ebenfalls  in  körniges  Pig- 
ment lerfalien  da  liegt  —  die  iweite  Stufet  Das  körnige  Pig- 
ment* So  Qberseogond  das  Objeot  fflr  dieae  Entatehongeweiae 
*  afviebt,  so  wenig  Anbaltapnnoto  bat  man  Aber  die  Geneae  des 
l^stallioiaeben  acbwaraen  Pigments. 

£s  sind  meist  riiombiaobo  Tafeln  mit  ansnorordentlieh 
ipltzigoo  Winteln  und  geringer  Dieko. 

V  i  r  ch  0  w  sagt  dar  Ober :  (g.  Archiv.  1.  p.  402)  Das  HaamatiD  kann 
vorher  ans  den  Blotkörpsrcben  sosgstislaii  sain,.iiiid  sicfa  in  anders  TtisQ« 
diftudbrt  beben,  wo  dveh  ouie  splitere  IMftfensiraag  sidii  wieder  ia'KSr* 
aer  and  Ktystalle  sn  sanaielo*  E»  könaaii  aber  aaeh  die  BlntkOrpveben 
dirict  sosammen trete»,  yerscbmelzen  und  ihr  Haematin  vereinigen,  auf 
daB8  es  sieh  durch  denselben  Akt  der  Differeosimng  is  Körner  oder  Kry- 
atsUe  umwandelt. 

Zu  der  Ansicht  über  Entstehung  des  Pigments  aus  unge- 
färbten Substanzen  kann  ich  folgende  Thatsache  berichten.  Der 
Urin  von  Krebskranken  (Pigmeotkrebs)  ist  beim  Lassen  nicht 
dunkler  gefärbt,  als  der  ürio  von  Gesunden.  Am  Licht  und  an 
der  Lnft  wird  dei^elbe  intensiv  braun,  bei  auffallendem  Liebt 
•ebwars.  Fällt  man  diesen  friseben  Urin  duroh  neutrales  essig- 
snnren  Bleioxjd,  flitrirt  den  Niedersehlag  ab,  and  fttllt  dne  FiU 
trat  dnreb  baaiacbee  esslgsanres  Bleiozyd,  so  orbftll  man  elnoo 
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vollkommen  weissen  Niederschlag,  der  am  Lieht  and  an  der 
Luft  wieder  intensiv  braun  bis  schwarz,  gefärbt  wird.  Scheidet 
man  vor  dieser  Zersetzung  das  Bleisalz  von  dem  Niederschlag, 
und  üUrirt  die  Flüssigkeit  ah,  so  ist  dieselbe  fast  ungefärbt, 
wird  aber  an  der  Lufl  und  am  Licht  schwarz.  Offenbar  han- 
delt es  sich  hier  um  eine  Modalität  des  l'igments;  oder  mit 
andero  Worten,  wenn  man  die  Idee  eines  farblosen  Pigment- 
sioffes  aoBtöMig  finden  sollte,  um  eine  farblose  Verbindung, 
welche  in  eio«  gefärbte,  dem  Pigment  ähnliche  leicht  uber- 
gehea  ,k«on.  Da  ono  eioe  UnwaDdlang  dieser  Art  in  einem 
Urin«  welcher  vod.  keioen  Kranken  mit  Pigmeatkreha  herrührt, 
nicht  stattindet»  so  muss  man  annehmen:  Dass  in  dem  Dein 
▼on  Kranken  mit  Pigmentkrebs,  ein  farbleser  Sloff  vorbanden 
seit  der  dgrcb  bestimmte  Ageatien  die  Umwandlung  in  einen 
geflrbten,  dem  Pigment  der  Krebsknoten  identischen  oder 
ähnlichen  Stoff  erleide.  Gelingt  es,  diesen  Stoff  aasserhalb  des 
Organismus  darzustellen,  wozu  nur  Chemiker  von  Fach  bem- 
fen  sind,  so  wäre  noch  ein  kleiner  SchrüL  dazu,  denselben  im 
Organismus  nachzuweisen. 

Im  Auge  uod  in  der  Umgebung  kuiiimt  Pigmentkreb« 
äusserst  häufig,  vorzuglich  als  primäres  Üebel,  nicht  selten 
als  secundäre  Ablagerung  vor.  Es  hat  seine  grossen  Schwie- 
rigkeiten, die  entgegengesetzten  Ansichten  der  Autoren  mit 
einander  in  Einklang  zu  bringen.  Manche  halten  „die  Melanose 
des  Auges*  für  beilbar;  andere  nicht.  Die  Gründe  dieser  fite» 
rarischen  Anomalie  liegen  eines  Theils  darin,  dass  Angealrstc 
entweder  splcbe  Fälle  au  den  geheilten  säbJeb,  wo  die  Oper 
rationswonde  vernarbt  ist»  ohne  GelegenheU  an  haben,  die 
Kranken  im  weitern  Verlaufe  zu  beobachten  |  anderen  Theils 
tet  die  Ursache  darin  zu  suchen ,  dass  unter  dem  Namen  Me- 
Imsm  versehiedeoe  Affectionen  unterlaufen.  Die  Mothwendig- 
keit  der  Trennung  der  verschiedenen  Begriffe  unter  einem 
Namen  hat  Sichel  (Iconographie  ophlhalmique  Paris  1852  Sect 
XIX.  de  la  melanuse  de  l'oeil  et  de  ses  annexes  pag.  535  el  i>e(|q.) 
klar  erkannt. 

„La  raatiere  mßlaniqu  c  a  Tetat  solide  sc  developpe  dsns  leg  cAvitcs 
ainai  quc  dan»  les  iuterstices  de  lu  trame  organique ;  a  Tctat  liquide  eil« 
s'infiltre  dan»  cette  trame  do  meme,  qu'on  la  rencontre  par  araas  solides 
dans  Ic  foie,  le  cervcau,  ia  poau  et  d'amrcs  organes,  Uc  incuic  on  la  voit 
dispofiee  par  stries,  par  tacbes,  par  nappes  k  la  sarfftce  da  derme,  dn  p6- 
riMi6k  das  mambranas  whwm  an  gMral.  EUa  paut  ae  formar  daea  faes 
las  tiiiaa  oomaas  at  aa  d^poiar  daaa  tona  las  tiatns  aooiteifslar  aalt  ho* 
moaomacphaai  aail  liil4roiBeiphaft  Dtm  las  .pfamiaia»  alle  aoMütaa  la 
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miimose  simple^  dont  l'ölöment  anatornique  est  la  matiere  Qoiralrti,  composö« 
d«  otUttlea  pigmentairea  contenant  des  molöcales  de  pigment  aemblabltts 
«HZ  noltailes  d«  oelni  de  U  cfaorold«^  Daiis  Im  d6niien»oomm«  p«r  ixein- 
pl«  dans  le  eanoer  et  le  tobercule,  eile  donne  Uea  A  le  metanäte  eompUfuie, 
Eo  g^n^ral»  nou  nons  «erroBs  do  terme  de  mdlanoee  poor  d^signer  la  m^lanoM 
ttaiple,  et  des  mots  de  milanoee  eane^reuse^  poor  eelle  compliqu^e  de  Can- 
cer, dans  Isqaelle  on  tronve  i'^l^ment  canet^rem:  ctnusMiieliqae,  la  oeUata 
CftBC^reosa,  et  les  aotree  sjmptomes  du  cancar. 

Sichel  verlangt  also  die Beoduowig  „einTache  Melaaoee^ 
fBr  oioiit  krebsige  Verfindemiigeo,  und  „kreMge  Melanose^ 
flr  Pigmentkreba.  Et  ist  dies  im  WesMtllehon  derselbe  Staad« 
pnael,  den  Gsrsweli  pod  A.  eiogeftoniBseD  hsbao,  als  sie 
foi  Calaohao  ood  wahraa  MelaaoaeB  aehriebeo.  Waa  Calaah 
iatt  iai  nieht,  ond  entweder  aoll  md  den  Naaiea  Halaiioaa  in 
seiner  orspruDglichea  Bedeotong  des  PigmeDtkrabaaa  baibe* 
baltaD,  ond  keiaa  aadera  Krankheiten  damit  beiaiehnan,  oder 
soll  man  diesen  Namen,  der  nur  Verwirrung  anrichtet,  gans 
aoflassen,  und  die  verschiedeoeu  Aoomaüea  mii  aoaluinuckea 
Diagnosen  benennen. 

In  jenen    schwarzen   Geschwülsten   des  innern  Auges, 
welche  nicht  Pigmentkrt  bs  sind,  ist  der  Uauptbestandlheil  die 
PigmentEelle,  vollkümmcn  ähnlicl»  den  Zellen  der  ChoHoidea, 
in  manchen  Fällen  unlermischt  mit  freien  Pigmenlkörncrn. 
Der  Ursprung  dieser  Geschwölste  ist  fast  constantdieconeave 
Cborioideaiflache,  und  man  kann  diaae  Anomalie  als  maaaan« 
hafte  Pigmenlbildung  auffassen.  Die  anatomlaeheo  Störungen 
sind  dieaall»eB  wie  bei  ChorioidealexsadatioBen,  durch  Druck 
and  Dialonation  der  Retina  wird  daa  Salmn  varntahtet;  di# 
6awabaverindarangan  laaaen  aiah  alle  anf  Rechnung  der  Co»*' 
^reaaioB  bringen.  Da  bei  diaaar  Affeetion  eine  Fettdegenem* 
tien  ala  Gomplieation  meiatena  aoftritt»  ao  wSre  der  Name 
Steafeaia  atrati  pigmentosr  o.  hyperplasia  gerechtfertigt.  rWedl^ 
Atlas  der  Hiatologie  des  kranken  Auges  1869.)  Sieh  ei  nnter- 
scheidet  drei  Grade;  den  ersten,  wo  die  Pigmenlwaoherung 
den  Augen^rund  niclil  überschreilct,  unil  bei  einem  seitlichen 
bitie  gar  nicht  zu  diagnosliciren   ist,  den  zweiten  Grad,  wo 
die  schwarze  Masse  bi»  zur  Cornea   durch  den  Glaskörper, 
die  Linse  ond  die  Iris  gedrungen  ist;   und   den  dritten  Grad, 
wo  die  schwarze  Masse  die  Aue^enhäute   durchdrungen  hat. 
Schwarze  Geschwülste  am  äussern  Auge   haben  ihren  Sitz  io 
den  Lidern,  ia  der  Conjunctira,  im  attboonjuoctivalen  Binde- 
gewebe oder  in  der  Scierotaea»  Dienelbeo  können  entweder 
Pigmentkreba  nein ,  wie  ea  eine  mifcronkoptaehe  UnUmehnn§ 
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anzweifelhaft  darlhun  wird,  oder  es  können  Neubildungea  nicht 
krebsiger  Natur  mehr  oder  weniger  dunkel  pigiuenlirt  vor- 
kommen. Ueber  den  PigmenLkrebs  des  Auges  sind  die  berühtn- 
testen  Autoren  sehr  kurz  gefasst,  so  wird  man  z.B.  durch  die 
Schilderung  Arlts  in  dem  Werke  über  A^ugenkrank heilen  nicht 
befriedigt.  Stell  wag  (Die  Ophthalmologie  vom  oaturwissen- 
schaftlichen  Standpuncte  aus  bearbeitet.  Erlangen  1855)  hat 
eine  eingehendere  Beschreibung,  widmet  aber  dem  Pigmeot- 
krebs  keio  eigeeee  Cepitel,  soodere  eabenmiri  deaeelbeB  «ater 
des  MedBllarkrebs. 

Bi  wire  hier  am  Orte,  die  Frage  la  beeprecbea^  ob  der 
Pigmeatkrebs  eiae  Careiaomarl  Rhr  sieh  selbst  darstelle »  oder 
ob  derselbe  aar  eine  Abart  voa  Gareinoma  medallare  aei? 
Vor  Allem  ist  berversoheben,  dass  die  Hauptmerkmale  einer 
Krebsgeschwulst  an  dem  Pigmentkrebs  zutreffen:  eto  Stroma 
und  darin  eingeschlossene  Zellen  in  allen  b.niwiükeluDg  sälufeD, 
ruQdliche  und  mit  Fortsätzen  versehene  Zellen,  einzelne  grosse 
Zellen,  verhältnissmassig  groi^se  Nuciei,  und  deutliche  Nucleoli ; 
diese  Beslandtheile  sind  jedem  Carcioom  eigen.  Eine  eigen- 
Ihümtiche,  keiner  Carcinomaart  zukommende  Zulhat  ist  das 
Pigment,  welches  bis  zu  V« — Vs  ^^^^  ^^^i^^htes  der  ganzen  Masse 
ausmacht.  Dorch  die  dadurch  bedingte  sehwarze,  bläuliche, 
dunkelbraune  oder  duakelüride  Ffirboag  unteraebeidel  sieb  der 
Pigmentkrebs  auf  deo  ersten  Blieb  ?oa  jeder  aadero  Krebs- 
gesebwalst.  Von  der  Pigmentiroag  abgesehen  ist  der  Pigment- 
kreba  fihnlieh  dem  Medallarkrebs,  oad  sobwaeb  pigmealirte, 
demAnsebeine  naeb  rein  weisse  Knoten,  Welebe  in  den  leisten 
Maebsebaben  bei  dea  dareb  die  Kraakbeit  Ersebdpftea  vorkom- 
men»  haben  sn  der  Vermntbong  Anlass -gegeben«  als  handle  es 
sieb  nm  eine  Combination  von  Medollarkrebs  und  melanoti- 
schem.  Obwohl  die  Möglichkeit  eiuer  Combination  der  einzel- 
nen Krebsformeo  durchaus  nicht  in  Abrede  gestellt  werden 
soll,  und  streng  genommen,  jede  Eintheilung  der  Geschwülste 
nur  ein  künstliches  System  darstellt,  so  ist  in  den  roeisleu 
Fällen  der  erwähnten  Art,  der  Nachschub  der  lichtem  oder 
gelblich-weissen  Knoten  nichts  anderes,  als  ein  an  Pigment 
araier  nPignientkfebs'S  in  welchem  das  Pigment  mikroskopisch 
immer  nachweisbar  bleibt.  In  medullären  Knoten  ist  das  Pig- 
meat  aneb  mikroskopiaeb  aieht  nachweisbar. 

Einen  weitem  Haltpnnet  aar  Unterscbeidang  das  madol« 
Iwea  na4  dee  pigmeatirtea  Krebses  gibt  das  Vorkommen;  der 
PIgmenlkrebs  kömmt  primir  am  biaflgsiea  im  Auge  nnd  in 
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der  Haut  vor,  sotten  in  Innern  Organen  ;  der  Medullarkrebs 
kSmrot  häufig  im  Auge,  häufiger  noch  in  innern  Organen,  sei- 
leü  in  der  Haut  vor.  Der  Modullarkrebs  setzl  f^ewölmltch  im 
Erstlingssitze  solche  Zerstörungen,  dass  diese  den  Tod  be- 
dingen; der  Pigfnentkrebs  verhalt  sich  local  viel  gutartiger, 
ergreift  aber  in  uDaufhaltbaren  Nachscbubeo  fast  alle  Orgaoe 
des  Körpers*  Der  Medullarkrebs  variirt  in  seiDea  Formeii 
Dach  seinem  jeweiligeo  Sitse,  der  Pigmentkrebs  bleibt  vorherr- 
sebenil  der  Keoleafomi  treo.  Der  Medollarkrebs  bat  eines  be* 
soaderei»  Gefissreiebtbain ,  der  Pigmeotkrebe  isi  gefietar«, 
daber  koonnea  BlaitiDgeo  aaa  eraterem  sehr  bUoflg,  ms  leti- 
terem  sehr  aelteo  (nor  in  3— 4  pCt.  naebweiabar)  vor;  Verjan- 
ehnngen  kommen  bei  Pigmentkrebs  als  Aosnahme,  bei  MednU 
larkrebs  ala  Regel  vor. 

Wenn  man  aas  der  Hauplart  Carc.  medollare  Abarten  auf* 
stellen  will,  so  muss  man  sich  beschränken  auf  das  Verbalt- 
niss  des  Strome  zu  dem  eiagebelleten  hihdlt,  oder  man  könnte 
ooch  unwesentliche  Eigenlhümlichkeileo,  wie  z.  B.  einen  be« 
sonderen  Gefässreicbthum,  dazu  beuülzen;  oder  eine  beson- 
dere Form,  wie  beim  Zottenkrebs,  <lahin  rechnen.  Der  Pigment- 
krebs hat  in  seinen  physikalischen  Eigenschaften,  in  seinem 
Verlauf  so  wesentliche  ünlerscheidun^sinerkmaie  von  dem  me- 
dullären Krebs,  dass  man  sieb  nicht  bestimmen  lassen  darf, 
dnreb  eine  sufailige  Aehnlichkeit  der  Krebsknoteo  im  Auge, 
diese  beiden  Arten  für  gleicbbedeutend  sa  erkliren,  oder  den 
Pigmentkrebs  dem  medullären  als  Abart  unterordnen  sa  wol- 
len. Ein  Plus  oder  ein  Minus  von  einseinen  schon  vorban« 
denen,  und  in  jedem  Falle  notbwendigeo  Bestandtbeiten  kann 
aar  Greirung  nener  Abarten  berechtigen,  nie  aber  weaentlleb 
verschiedene,  nur  bei  einer  Art  eigenthOmlicbe  VerhSItnisse« 
Die  dem  Carc«  medollare  und  pigmentosum  gemeinschaftliohe 
Bösartigkeit,  oder  mit  andern  Worten  die  gemeinsehaftliehe 
absolute  Tödliichkeit  kommt  andern  Afi'ecUünen  ebenfalls  so, 
ohne  dass  es  Jemanden  einfiele,  wegen  dieser  Eigenschaft, 
deren  Wichtigkeit  wir  nicht  verkennen,  die  gedachten  Atlec* 
tiooeo  unter  Einem  subsumiren  zu  wollen. 

Der  Silz  des  Pigmentkrebses  im  Auge  isi  vorwaltend  die 
Schichte  zwischen  Sclera  und  Chorioidea,  und  in  dem  Be- 
reiche der  Aderbaut  die  flockige  Lamina  fusca.  Bei  Vergrös- 
serung  des  Carcinoms  wird  der  Glaskörper  verdringt,  verklei- 
nert! ®*  ^Bun  snm  Durchbrnch  der  Cornea  kommen,  obwohl 
die«  viol  «olt«ner  «rtf  M  Modnliarkreba  ^esolil^bt.  Oio  Uvo« 
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und  die  NeUhaat  werden  in  den  Process  eiftlMiogen.  Der  8iU 

des  F^igmentkrebses  in  der  nächsten  Umgebung  des  Auges  rtt 
vorwaltend  das  Orbitalbindegewebe,  wo  einzelne  Kaulen  eine 
Grösse  erreichen  können,  dass  der  Bulbus  dadurch  nach  aussen 
gedrängt  oder  lur  Seite  seschoben  wird  ;  ferner  wurde  die 
Thränendrüse,  die  Augenlider  und  Jas  subconjunclivale  Binde- 
gewebe a\n  Ausgangspunct  der  Erkrankung  angetroffen.  Die 
mikroskopische  Untersuchuog  ist  unumgüiiglich  nothweodig, 
wenn  man  sich  grober  irrtbömer  io  der  Diagnose  nicht  aaiividig 
■•choD  will,  oiHi  wird  in  den  meiBten  Fillea  AafeobliiM  gttte. 

ULKUoiacUelliataaoheD, 

Die  Diagnose  des  Pigrnenlkrebses  ij^t  unter  Umständen 
auf  den  ersten  Blick  zu  niachrn;  unter  gewissen  andern  Ver- 
hältnissen ist  dieselbe  gar  nicht  zu  stellen.  Wenn  bei  einem 
Kranken  die  geschilderten,  bläulichen  Knoten  in  der  Haut  vor- 
kommen, uDd  sich  in  einigen  Nachschöben  vermehren,  so  wird 
mao  nicht  im  Zweifel  sein,  mit  welcher  Krankheit  man  es  so 
thun  habe« 

Ist  das  Auge  der  SIts  des  Carclooma  pigmeotosum,  so  ist 
im  Beginne  der  Krankheit  die  Untersnchiing  mit  dem  Angen- 
spiegel  entscheideiid ,  in  vorgeschrittenen  Stadien  ist  eine 
TXüschuag  nicht  möglich«  Bei  schwarzen  GesohwQlsten  in  dar 
Umgebung  des  Auges  rooss  immer  eine  möglichst  genaue  mi- 
kroskopische Analyse  vorgenommen  werden.   Bei  Erkrankun- 
gen innerer  Organe  wird   lu&n  die  Diagnose  nicht  verfehlen, 
wenn  in  der  Folge  secundäre  Ablagerungen  an  äussern  Theilen, 
wozu  mao  auch  das  Auire  rechnen  kann,  vot  küininen.  Wo  diese 
sichtbaren  Symptome  {fliit'n  ,  wai'  es  bis  jetzt  unmöglich,  die 
Krankheil  zu  erkennen.    Durch  meine  Angabn  des  Verhallens 
des  Urins  ist  diese  Möglichkeit  gegeben,  und  ich  lege  diesem 
in  jetziger  Zeit  mehr  Werth  bei ,  als  zur  Zeit  der  Veröffent- 
lichung der  ersten  Notiz.  Binnen  2  Jahren  haben  mehrere  An- 
toren  meine  Angaben  bestätigt  gefunden.  (Kittl:  La  Clinique 
enropiene,  Janv.  18Ö9.  Revue  supl.  p.  3.  —  Mösl  er:  Schmidt 
Jahrbücher  bei  Gelegenheit  der  Besprechung  von  Boppe*s 
Chemie  — Bolze  in  der  Prag.  Vierteijschrift),  Dr.  Lereboal* 
let  iussert  sich  als  Referent  Ober  deutsche  Journale  in  der 
Gaselte  m^dicate  de  Paris,  (1860  N.  13)  dar&ber  folgender  nassen  • 

Le  fait,  quelle  qu'w  goitj  l'exptication  est  intansisat  an  point  da  we 
th^oriqna  et  an  pobt  4«  vna  pratiqse.  Bat^  la  matiSr«  pigmaalidM  «De- 
ailoM,  <pA  «ti  entfillite  par  Vmm»,  niais  daas  nn  ^tat  complet  da  dMo- 
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ration  ?  Cela  est  assez  diffleile  a  coiiipreu  li  car  le  pigment  sang  coulear 
o'est  pas  do  pigmeot,  et  d'ailleurs  commeni  admettre,  que  ia  inattöre  noire 
de  melanoaeB  pasae  dans  le  sang  en  perdaut  m  coaleur  ponr  la  repreodre 
j»ar  un  ageni  oxydant?  Ob  bien  le  MUig  oontient-Ü  Qoe  inbttaBe«  parti- 
caUire^  qai  se  dipose  dana  lea  organea  «l  n'affacte  aa  conleur  cbaxaetAria- 
tiqae  qua  loraqne  oa  d^p6t  a  so  liaii?  Maia  alori  quelle  aal  oatte  anb« 
Maace?  II  ya  !'l  äc?,  recherches  intöressantea  a  faire»*  ' 

Ote  farblose  ModalUit  des  PigneDts,  welche  darek  die 
Niereo  aasgesebiedeo  wird ,  oder  der  betoiidftre  Sloff,  der  in 
Biete  enÜMlCea,  die  charalKtertetteclie  Farbe  erst  bei  der  Ab- 
•etfofig  Iq  die  Orgaee  aoninmt,  sied  ele  und  dasselbe,  «ftd 
Gheoiilier  sollten  sieb  iMmSben,  darin  Uebt  an  verscIiaffBa« 
Si  ist  tm  moartm^  doH  es  dknm  SUofe  dk  Ummg  4u  BM§tl$ 
tm  der  Pigmentbildung  Hegt. 

Man  süllle  bei  zwei lellidflen  GüschwüUlcn  iiu  Innerü  des 
Körpers,  und  bei  ausgesprochenen  Carciaomen  innerer  Organe 
es  Die  versäumen,  den  Urin  mit  Salpeter-  oder  mit  Cbromsäure 
EU  uniersuchen  j  entsteht  durch  Beirnischunp^  einiger  Tropfen 
dieser  Keagentien  eine  schwarze  Färbung  des  Urins,  so  kann 
jnao  einen  Pigmeotkrebs  mit  grosser  Wabrscbeiaiicbkeit  ver- 
iDulben.  Die  absolute  Gewisabeit  hat  nan  dort,  wo  man  in  den 
Exereten  Partien  von  Krebs  naobweiseo  kann.  £s  lAset  sich 
also  der  Plgmentiirebs  der  Luftwege,  des  Oarmtraetes«  der 
Hamwege,  der  Genitalien  bestimmea  ^  für  die  Leber  edsr 
die  Mils «  f&r  das  Hers  oed  ffir  das  Gebirn  bat  man  iceiee 
.andern  Anhaltspueete  als  die  Urinuntersnehoog;  torausgesetst, 
dass  Pigmentkrebs  primir  und  nur  In  einem  oder  dem  andern 
dieser  Organe  aalgetreten  sei.  Dass  diese  Fälle  fiesserst  selten 
sein  werden,  verhehle  icb  mir  durchaus  nicht,  (mein  Fali  unter 
N.  98),  dass  Qis  aber  gelungen  ist,  bei  einer  so  überaus  selte- 
nen AfTcction  eine  Bereicherung  der  Unnanalyse  zu  liefern, 
erhöhl  nur  noch  den  Werth  der  Angabe.  Uebrigens  liegt  wohl 
der  Schwerpunct  dieser  Miltheilung  nicht  einzig  in  der  Er- 
(Döglichunfz;  der  Diagnose  des  l^igmentkrebses,  als  besonders 
in  der  Jiulfioduog  eines  Stoffes,  welcher  die  Pigmentbildung 
im  Organismas  aufzuhellen  vermag. 

Bolze  (l.  c.)  bat  die  Bemerkung  gemacht,  dass  dieschwsrse 
FIrbnng  des  Harns  durch  Luft  und  Salpetersäure  bei  Pigment- 
krebnkranken  in  Fieberen  fällen  for  sieh  gehe,  mit  dem  Maek- 
lass  des  Fiebers  die  spontane  Beaetion  ond  jene  dureh  Salpe- 
tersäure auffadre.  Bei  allgemeiner  Affectioa  bärt  die  Reaetlon  im 
Drin  nie  auf,  es  kann  aber  zugegeben  werden,  dass  die  Kran* 
ken  sich  meislenlheils  in  einem  fieberli^fteo  Zustande  banden, 
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Dr^  EUeh: 


Das  Verbfilloiss  der  Melanurie  zur  Melaoaemie  hat  Prof. 
OppoUer  (Wien.  med.  Wochenschrifl  N.  25—26  1860.)  fest- 
gestellt. Bei  der  Melanaemie  nach  lotermittens ,  speciell  bei 
Pigmeotablagerung  in  den  Nieren  finden  sich  im  Urin  Partien 
des  Pigments;  zum  Thei!  sind  Exsudalcylinder  mit  schwärzlichen 
und  rothbrauoen  Pigmenlschollcn  durchsetzt  oder  belegt,  oder 
es  findet  sich  auch  freies  körniges  Pigmeot.  Die  ReacUoD  mit 
Salpeter-  und  Chromsaure  tritt  nicht  auf. 

Die  Schwierigkeit  der  Diagnose  tritt  am  meisten  in  jeneo 
FiUen  Ycr  die  Aogen«  wo  die  Krankheit  aebon  bei  dem  prtni- 
ren  Aoftreten  in  inoereo  Organen  tddCet,  ohne  dass  ea  lo  se- 
cnndAren  Ablagernngen  kdmmt,  nnd  bei  jenen  Kraoken»  wo 
die  anatoniache  Affeclion  aehr  gering  erachefail«  Einen  Falt 
der  letalen  Art  hat  C*  Th  o  mpaon  (Tbe  Dublin  qnarierJj  Joor- 
nal  of  med«  ae.  Hai  1600.)  beschrieben.  Ans  der.  Krankenge- 
schichte wäre  hervorzuheben,  dass  die  Grossmuller  des  Kran- 
ken an  Gare,  uleri  geslurben  ;  bei  dem  60jährigen  Mann  dia- 
gnosticirte  man  einen  Harnbiasenkrebs,  der  Urin  war  immer 
dunkel  oder  rauchig  (dark-ooloured  —  smoky),  und  enthieit 
Krebszellen  ,  aber  kein  Pigment  in  Zellen  oder  Körnern, 

Es  wird  in  diesen  Fällen  ein  Irrthum  immer  zu  entschul- 
digen sein.  Selbst  der  Untersuchung  sag&ngliche  Organe 
machen  Schwierigkeiten  bei  Stellung  der  Diagaoaa  Professor 
Steil  wag  (ic.  11.  Tbl.  pag«  162)  sagt;  Mit  voller  Gewiaabeii 
llaai  aich  daa  Garcinom  (dea  Aogea)  am  Lebenden  erat  erken- 
noAt  ^wn  ea  bereite  in  der  Entwicklung  weit  gedieben  iat,  be- 
aondera  wenn  ea  bereite  die  Cornea  oder  Sklera  dnrohbohrt 
hat,  und  dnreh  aein  raachea  Waehathum,  durcb  Verjanebong, 
durch  auagebreitete  Zeratörungeo  o.  §•  w«  aeine  Bdaartigkeit 
knndglbt.  Die  directen  objectiven  Symptome  sind  die  Haupt- 
sache. Garcinom  tritt  über  die  Brennweite  des  vollständig 
erblindeten  Auges,  und  damit  ist  die  [Möglichkeit  der  directen 
Wahrnehmung  gegeben.  «Der  ungefieuere  Reichthum  melano- 
tischcr  Massen  der  schwarzen  Pigmente  macht  die  Intensität 
der  reflectirlen  secundären  Kugelwellen  ausnehmend  gering, 
der  Augengrund  erscheint  sofort  schwarz,  und  ein  Ueberseheo 
des  Krebses  ist  überaus  leicht,  selbst  bei  einiger  Aafmeream* 
keiL''  Die  Schwierigkeit  wird  doroh  eine  Vergröaaerung  dar 
Eriencbtungaintenaitit  behoben. 

Die  Differentialdiagnoae  der  aofawarien  Geaehwölate  an 
der  ConjonetiTa  an  den  Lidern,  und  im  Zell-  und  Fetlfeweba 
d«r  Orbit«»  Iii  der  Thrioeodruae  und  dar  Karunkel  lat  an  ao 
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Ifliehler«  Je  obariichtieher  ond  zugänglicher  diese  Theile  liegen. 
An  der  CoojuoeUva  kömmt  sumeisfr  die  Dermoidgescliwulel 
(ueb  R  y  ba)  in  Betracht.  Diese  GeschwQtste  titce»  mit  breiter 

Basis  an,  haben  eine  Grösse  von  einem  PrefTerkorn  bis  zu  einer 
Bohne,  sind  halbkugelig  oder  oval,  an  der  ObeiUuchü  gl;<tt, 
oder  drüsig  wie  Erd«  oder  Himbeeren;  gewöhnlich  sind  die- 
selben mit  Haaren  besetzt.  Es  fehlt  noch  irniiier  <^ni  tuikrosiio- 
pischen  iJefundeii,  daher  die  Reichhaltigkeit  der  Beieichnung: 
Chondrome,  Sarkome,  Naevus  etc  —  Gräfe  fand  einoa 
Epithelialuberzug,  Bindegewebs-  und  elastische  Fasern  ,  Haar* 
foUikel  und  Fettzcllen.  Der  Sitz  ist  gewöhnlich  die  Corneal* 
grinse  unterhalb  des  horizontalen  Meridians;  diese  Geschwülste 
sind  stets  angeboren ,  uod  darin  liegt  neben  der  mikroskopi- 
sehen  Analyse  ein  Merkmal  so  ihrer  Erkennoog.  Ebenso  ver« 
hlli  68  sich  ,  mit  dem  Pigmentmal,  welches  eine  aogeboreoe 
Aohinfong  von  Pigment  in  der  Conjonctiva,  dem  oqterliegeo- 
den  Bindegewebe,  nnd  der  Oberfläche  der  Sklerotica  darstellt. 
Steil  wag  beschreibt  einen  solchen  Naevns  roatemns  bei 
einem  Soldaten  im  äussern  Quadranten  der  Conjuctii^a  bnlbl 
als  dunkelbraune,  gcgea  die  liäiider  iiellüre,  dreieckige,  nahe- 
zu 3  Quadratlinien  grosse  Geschwulst.  Die  Textur  war  kur* 
oig,  und  das  Ganze  auf  der  Bindehaut  verschiebbar. 

Mit  der  einfachen  Diagnose;  Pigmentkrebs,  darf  man  sich 
jedoch  nicht  zufrieden  stellen.  Es  ist  von  <2;rüssler  Wi(  lU  g 
keit,  die  Organe,  welche  schon  pro:rifren  sind,  zu  kennen.  Nicht 
als  ob  man  dem  Verlaufe  der  Krankheit  irgend  etwas  entge- 
gensetxeo  könnte,  wohl  aber  darum,  weil  es  Sache  des  Arztes 
ist,  zu  wissen,  ob  der  Tod  dem  Kranken  unmittelbar  bevor- 
stehe, oder  ob  derselbe  noch  eine  kürzere  oder  l&ogere  Frist 
SQ  leben  habe.  Za'  einer  vollständigen  Diagnose  gehört  also 
die  Angabe  des  primären  nnd  des  secuadlrea  Sitzes;  es  wird 
leicht  gelingen»  bei  ansgesprocheneo  Fällen  eine  Chronologie 
der  Affection  zu  erforschen.  Das  von  secundären  Ablageren- 
gen  aiQ  bänflgsten  befallene  Organ  ist  die  Leher,  In  der  über- 
wiegenden Mehrzahl  der  Fälle  ist  die  charakteristische  Vo- 
luiasvergf üsseruiig  der  ilallpuncl  der  Diagnose;  wu  die^e  fehlt, 
wird  es  auch  unmöglich  sein,  die  Ablagerung  beim  Leben  zu  er- 
kennen. Die  l>eber  erreicht  durch  die  Kreh^k  iiulen.  welche  gedellt 
sind,  eine  enorme  Masse,  das  vier-  bis  sechsfache  des  normalen 
Volums  einer  Leber  bei  Erwachsenen  ,  14—20  Pfund  Civil- 
gewicht;  aarfaUend  ist  immerhin,  dass  gelten  Ikterus  dazu* 
Orig.  Alb.  B4  UXVi.  4 
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kdniBl« '  obwohl  datf  Parenchym  fast  ontergegangen  ist»  ood 
BebisderuDg  in  dem  Abflüsse  der  Gallenwege  leicht  aDzuneh- 

men  wäre.  Die  Leber  ist  zugleich  das  erste  Organ,  welches 
dem  Tiginentkrebs  unlerliegl,  und  ein  Organ,  wefcheü  am  läng- 
sten die  Aftermasse  ohne  erhebliche  Reaclion  verlrägt.  Die 
enorme  Vergrösserong  ist  aber  nicht  I^egel,  sondern  Ausnahme. 

Das  nächst  häuiige  Vorkoiiimen  ist  in  den  Lungen,  welche 
gewohnlich  in  der  letzten  Zeit  der  ivrankheit  von  den  Knuten 
durchsetzt  werden ;  das  Ergriffensein  der  Lunge  ist  als  Ter- 
miDalaffection  von  Bedeutung,  Die  eigeolhömlicbe  Form  der 
Pigroentkrebserkraokung  in  zerstreoten  Knoten  von  uner- 
heblicber  Grösse  macht  die  Diagnose  äusserst  schwierig.  Die 
Percussion  wird  in  den  seltensteil  Ffilien  Aofseblass  geben« 
Die  Aosenltation  bietet  nnr  niebt  genao  praecisirte  Symptome. 
Es  ist  jedocb  festsohalten ,  und  In  den  meisten  Pillen  s«* 
treffend,  dass  Erweichung  ond  Höhlenbildong  in  Pigmentkreb»* 
knoten  nur  soken  vork6mmt|  dass  sich  also  die  Symptome 
der  Pereossion  auf  einen  b^scbrlnkten  Luftgehalt  der  Lunge, 
ond  die  Symptome  der  Auscultation  auf  eine  Bebfnderuog  des 
Achems  reduciren  werden;  es  kann  demnach  Dampfung  des 
Schalles,  manchmal  mit  tyiupanitischem  Nachhall  und  unbe- 
stimmtes oder  bronchiales  Alhmungsgerausch  über  diesen  ge- 
dämpften Stellen  vorkommen.  Diese  Symptome  gewinnen  an 
Werth,  wenn  dieselben  unter  den  Augen  des  Arztes  entstehen, 
nicht  von  Fieber  begleitet  sind  ,  und  die  mittleren  I^artien  der 
Lungen  einnehmen.  Gelingt  es,  im  Sputum  Bestandtheile  des 
Carcinoma  nacbzuweisen,  dann  ist  jeder  Zweifel  behoben,  and 
das  Todesorlheil  gesprochen. 

Ausser  diesen  beiden  wichtigsten  Erkrankungen,  der  Le- 
ber ood  der  Longe  werden  in.  erstaunlicher  Häufigkeit  die 
änoekan  in  die  Krankheit  gesogen.  Die  Diagnose  gelingt  ge- 
wdbnllcli  erst  in  der  Leicbe,  weil  weder  besondere  Form* 
verinderongen,  noch  Fonctionsstörongen,  oder  eine  erhöbte 
Sebmerzbaftlgkeit  die  Ablagerong  verrootben  lassen. 

DleErkrankungder  Z^mpM^^ff  wird  bei  den  oberflicbllcb 
gelegenen  leicht  durch  die-  Vergrösserong  erkaont,  die  Hals-, 
Achselgruben-  und  Leistendrüsen  schimmern  mit  einer  blioll* 
theo  i'arbe  durch  die  äussere  Haut  durch. 

Die  serösen  Haute  werden  bei  Weitem  nicht  so  häufig,  als 
man  angenommen  hat,  von  Pigmenlkrebs  ergriffen.  In  »0  Fäl- 
len war  das  Peritonaeum  20-,  die  Pleura  19-,  das  Pcrikardium 
lOroal  krank.  Die  Schwierigkeit  der  Diagnose  ist  hier  nicht 
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bedeutend,  weil  sich  meistens  eine  seröse  Exsudaliou  dazu  ge- 
sellt, die  wenigstens  Tür  das  PeritODaeum  uod  die  Pleura  Ao- 
haJtspancte  bietet. 

Der  Pigiiienikrebs  des  /Gerzens  ist  j^ar  nicht  während  des 
f.pbens  zu  erkennen.  Die  kleinen  hirsekorngrossen  Knötchen, 
welche  noch  dazu  sparsam  eingestreut  sind  ,  geben  keine 
sichtbaren  Anomalien  ;  obschon  das  Endokard  nicht  verschont 
wird,  kennt  man  bis  jetzt  keine  Affeclioa  der  Klappen,  durch 
welche  vielleicht  Insufficieuz  bedingt  werden  könnte.  Das  ein« 
lige  oonatante  Symptom,  welches  aber  die  vielseitigste  Deu^ 
tnng  znlisst,  ist  ein  blasendes  Geräusch  im  ersten  Moment, 
und  dürfte  wohl  mit  der  An&mie  am  meisten  in  Einklang  stehen* 

Das  pigmentirte  Carcioom  der  fäeren  iisst  sich  nur  durch 
die  mikroskopische  Analyse  des  Urins  verrouthen,  da  die  Nie« 
rea  durch  Pigmentkrehs  keine  besondere  Vergrdsserung  er- 
leiden.  Nach  den  an  andern  Orten  beschriebenen  Zellen  kann 
man  mit  Bestimmtheit  die  Diagnose  Pignientkrebs  in  den  Harn- 
wegen stellen,  eine  nähere  Bestimmun«^  lässl  sich  nicht  thun. 

Die  Erkennung  des  Pigmentkrebse^  im  Magen  und  Ihirm" 
canai  gibt  sich  durch  keine  aufTdilenden  funclionellen  Störun- 
gen kund.  In  den  Ejecten  müssen  sicli  immer  Thcile  <les  Af- 
lergebildes  liniien,  da  der  Pigrnenlkrebs  an  diesen  Orten  con- 
stant  exulcerirt  und  niiclie  Geschwüre  darstellt.  Die  Auffin- 
dung derselben  unter  dem  Mikroskope  unterliegt  aber  beson- 
deren Hindernissen,  da  die  Beimischung  der  erbrochenen  oder 
verdauten  NahruDgsstoffe  eine  so  bedeutende  ist,  dass  es  nur 
Zufall  ist,  wenn  man  diesen  Fund  macht,  abgesehen  davon,  dass 
der  Verdauoogsprocess  selbst  die  pathologische  Production 
wesentlich  verändern  moss. 

Die  MHztrkrttnItimg  wird  nur  nach  einer  Vergrdsserung  des 
Organa  beurtheilt,  und  geht  gewöhnlich  su  Ende  der  ganzen 
Krankheit  vor  sich.  Das  Wachsthum  ist  so  rapid,  dass  in  ei- 
Digen  Tagen  die  Milz  ihr  Volum  verzweifachen  kann*  Die  Krebs- 
kaoten  sind  in  der  i^egel  spärlich  pigmentirt ,  und  imponiren 
dann  für  MedoMarhrebs.  Bei  50  Leichen  Untersuchungen  von 
Menschen,  die  an  Pigmentkrebs  gestorben  sind,  war  die  Milz 
13mal  krebsig  entärlel. 

X)aL%  Gehirn  wird  seltener  von  l'i^iiienlkrcbs  ergriffen-  (167o) 
Die  sparsam  eingestreuten  Knötchen  von  Mohnkorn-  bis  Hirse- 
korn^rösso  »nacben  in  der  lUgc!  dnrcliaus  keine  wahrnehm- 
baren Symptome,  und  man  findet  dieselben  erst  in  der  Leiche. 
Nichts  desto  weniger  muss  man  bei  den  in  Hede  stehenden 
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Kraaken  aaf  jedes  Symptom  bedaebt  aeia,  welcbea  eioe  Ge* 
hiralftsioa  mit  sieb  bringt,  da  swei  F&He  beliaant  aiad,  wo  eia 
mal  ErsebeinaDgen  ▼od  acuter  Menigoeaeepbalitia  aad  das  sn- 

deremal  Lahmungssymptome  da  waren.  Die  AfTection  des  Pan- 
kreas, der  innerii  Genitalien,  der  Nebennieren,  wird  an  dur 
Leiche  erkanni,  da  man  wahrend  des  Lebens  kmaQ  byuiptome 
kennt,  die  die  Krankheit  verrathcn  würden. 

Ich  habe  die  Diagnostik  der  secundären  Ablagerungen 
nach  der  Reihenfolge  der  Häuügkcil  erörtert,  und  will  noch 
beinerken,  dass  die  Milz  und  die  Lungen  zu  den  am  siiätestcn 
ergrifieoeo  Organen  gehören,  und  dass  die  Lungenerkraokung, 
wo  sie  vorkömmt,  den  Krankheitsverlauf  beschticsst. 

Die  Differential-Diagnostik  der  exstirpirten  Tumoren,  oder 
der  mit  dem  Explorativtroicart  gewonnenen  Proben  kann  aar 
das  Mikroskop  geben,  and  es  mass  bier  auf  die  Besobreibaag 
im  aaatomiseben  Tbeil  blDgewieseo  werdea. 

Wo  alle  Hilfsmittel,  die  makroakopiseben  Eigeasobaftea, 
die  mikroskopiscbea  Bestandtbeile ,  die  ebemiscbe  Uatersa* 
oboag  des  üriaa,  keiae  Gewissbeit  gebea»  bleibt  der  Weg  der 
längere  Beobaobtoag  des  Krankeo  entscheidend,  wo  sieb  daaa 
in  längerer  oder  kOrierar  Zeit  nnsweifelhafte  Symptome  er- 
geben werden. 

Die  Häuligkeitsskala  der  Krankheil  nach  Alter  und  Ge- 
schlecht berechnet  sich  uach  den  bekannt  gewordenen  Fallen 
wie  folgt : 

Im  Alter  Ifinner*  Weiber.  Summa*    Im  Alter  Mloner.  Weiber*  Snmiaa. 

TOa  t  von : 

10—16        1  1         *  J   6       40-45  9  ®      11  (  95 

3  i  45-60  9  5      14  I 


16—20       —  3        3  )  4j^^60  9  6      14  » 

)  If       60—65  7  ^      IS  l  SB 

f        6a>sa      7       8  151 


20-25        5  5       10  I  60—65         7  Ä  18 

6  1 


90-86       7         8      10  1  60-66        6  1  ein, 

86-iD       5        -       5  1*®      65-7a        8  1       4  / 

Die  böchstea  Zahlen  kommen  bei  Mannern  auf  die  Jahre 

zwischen  45—50,  50—60,  30—35,  bei  Weibern  zwischen  40—45, 
55—60,  50—  55  (20 — 25).  Die  meisten  Kranken,  037,,'  sind  zwi- 
schen 40— GO  Jahren  alt;  bis  zum  30.  Jahre  sind  -'27o.  vom 
30.  Jahre  ab  78%  Kranke:  unter  10  Jahren  ist  kein  Fall  bekannt; 
dem  Geschlechle  nach  ist  das  männliclie  überwiegend,  von 
100  Krankeo  waren  58.  Männer  und  42  Weiber. 
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üeber  das  aetiolchj^i.sche  Moment  lässt  sich  nur  wenig  sagen. 
Wenn  unter  104  Kranken  hloss  5  die  Entstehung  der  ersten 
Krebsknuten  aus  einem  Muttermal  angeben  ,  so  ist  dieses  ein 
zwar  beachtenawerlhes,  aber  nicht  entscheidendes  Merkmal. 
Ebenso  verhält  es  sich  mit  den  mechaoisehen  SchädlicbkeiteD, 
Stoss,  Schlag,  Stich  u.  dgL,  welche  vorzugsweise  bei  Aogen- 
kraokeii  angegeben  werden.  Anffaüend  bleibt  indess  den  Anf- 
Ireten  von  melanotlschem  Krebs  in  bereits  erblindeten  Aagen» 
wo  man  nicht  annehmen  kann,  dass  die  Erblindang  Folge  des 
schon  bestehenden  Carcinoma  sei. 

Ein  Kranker  aus  meiner  Beobachtung  gab  mit  Bestimmt- 
heil  an,  dass  er  sich  bei  Pferden  mit  ähnlichen  Geschwülsten, 
angesteckt  habe.  Man  muss  auf  die  Möglichkeit  einer  Uebcr- 
tragung  von  Thieren  auf  den  Menschen  einen  Werth  legen, 
nachdem  l^rof.  Klencke  in  Brauoschweig  (Haeser's  Archiv 
für  die  ges.  Med.  Bd.  IV.  Heft  4.  1843.)  contagiöse  Zellen  mit 
Erfolg  eingeimpft  haben  will. 

GewShalioh  fiadet  man  bei  oielaiiotisdien  GasehwfiUtan  der  Pferda 

mehrere  Lappen  oder  Schichten,  zwischen  denen  sich  ein  donkelgei&rbter 
Brei  befindet,  der  ana  mikroskopischen  Zellen  besteht.   Mit  diesem  Safte 

Ton  einer  Sfutte  ans  einer  Geschwulst  in  der  ürhita,  impfte  Klencke 
die  Conjunctiva  und  die  Tliriinondrüse  eines  alten  Pferdes.  Auf  der  Con- 
junctiva  erstand  ein  schwarzer  Fleck,  der  Anfangs  merklich  ziundira,  und 
dann  stehen  blieb ;  in  der  Thräueudrüäe  bildete  sich  aber  binnen  16  Wo- 
chen eine  melanotiscbe  Gescbwnlst,  welche  die  ganze  Substana  einnahmt 
and  eelbst  den  Balbna  herrordiiogte. 

Einen  zweiten  Yersnch  anternahm  Klencke  mit  den  Melanoaaaallan 
ana  deraelben  Statte  bei  einem  Hönde.  Dteaelben  worden  in  die  Halavena 
eingebracht«  and  der  Hnnd.ging  nach  drei  Monaten  an  Grande;  bei  dar 
Section  fand  eich  eine  melaootieehe  Geschwalst  der  linken  Lunge. 

Wenn  auch  B i llr  o  t h*s  neaeste  Versaehe,  melanotisehen 
Krebssaft  vom  MeDachen  auf  Kaninchenohren  zn  impfen,  miss- 

langen,  so  muss  doch  auch  den  Klencke' sehen  Experimenten 
einiger  Werth  zugesprochen  werden.  Ea  kann  unmöglich  ver- 
langt werden  ,  zur  Beweisführung  dieses  Satzes  Impfversuche 
mit  nielanotiscliera  Saft  von  IHerden  auf  den  Menschen  zu  ver- 
anlassen; man  kann  aber  beider  anamncslischen  Fragestellung 
immer  darauf  Kücksicbt  nehmeo:  ob  der  Kranke  nicht  mit 
kranken  Thieren  nmgegangen  sei? 

BesQgllch  der  ßrbüeklMi  des  melanotisehen  Krebses  llsst 
sieb  behaapten,  dass  diese  nicht  existirt*  Bs  ist  kein  einsiges 
Beispiel  bekannt,  wo  metanotiscber  Krebs  bei  swei  Mitgliedern 
einer  Familie  Torgekommen  wire ;  das  Verhiltniss  des  melanot. 
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Krebsos  zu  andern  Krcbsfürmen,  namentlicli  zu  Carcinoma  me- 
dulläre und  Skirrhus  isl  in  Beziehung  aaf  Haerediläl  am  äbn* 
liebes,  wie  bei  Krebs  im  Allgemeioeo. 

Bei  Pferden  kömmen  hfiofig  melanotische  Sarkome  ror. 
Die  Thaiaache«  daas  diese  Krankheit  vorzogaweise  nur  Schimmel 
und  Grauschimmel  ergreift,  und  anier  diesen  erblich  iat ,  hat 
man  dadurch  zn  erklfiren  gesucht,  dass  man  annahm,  die  me* 
lanotlschen  Geschwülste  wären  ein  Depositum  für  die  kohlen- 
stoffreichen  Bestandtheile,  und  man  war  eine  Zeit  geneigt,  dae 
Vorkommen  der  Melanosen  nur  auf  Thiere  von  weisser  Farbe 
zu  beschranken;  späler  überzeugte  man  sich  von  dem,  wenn 
auch  seiteoeren  Auftreten  der  Melanosen  bei  Braunen  und 
Happen« 

Belm  Menschen  sind  melanotische  Sarkome  eine  Selten- 
heit, der  melanotische  Krebs  kommt  ebensogut  bei  den  Weissen 
als  auch  bei  den  Negern  vor.  Dnser  38.  Fall  von  Montgomery 
ist  ein  Pigmentkrebs  bei  einem  Eingeborenen  von  Hadagaacar. 
Der  analoge  Gedanke,  als  wäre  der  Pigmentkrebs  ein  Präro- 
gativ der  weissen  Race  hat  demnach  keine  Haltbarkeit.  Ueber 
die  Häufigkeit  dieser  Krankheit  bei  den  farbigen  Ra^en  fehieo 
alle  Anhaltäpuücte,  e.s  i^^l  bioaü  das  Vorkommen  cooslalirt. 

Es  lassen  sich  auch  keine  prädisponirenden  Ursachen  in 
den  Lebensverhältnissen  und  der  Beschäftigung  der  Kranken 
auffinden.  Die  Alehrsahl  gehört  den  arbeitenden  Claaaen  an, 
nicht  als  ob  diese  zu  der  Krankheit  am  meisten  geneigt  wären, 
—  aber  wohl  darum,  weil  diejenigen,  deren  GIfickaTerbältnisse 
der  Art  sind,  dass  sie  zu  ihrem  Lebensunterhalt  Arbeit  suchen 
mfissen,  die  überwiegende  Mehrzahl  der  Bevölkerung  bilden. 
Man  findet  auch  aus  den  besten  Ständen  Kranke;  Virchow*s 
Fall  betriflft  einen  Consistorialrath ;  Gutsbesitzer,  Advocaten, 
Damen  ans  guten  Häusern  lassen  sich  in  den  TabcUcu  uach- 
weis'en. ' 

Die  ^Häufigkeitsskala  des  primären  Sitzes  des  Pigment» 
krebsen  nach  104  Fällen  ist  im  Auge  41mal,  Inder  Haut  40mal, 
in  innern  Organen  17mal  und  zwar:  in  der  Leber  ämal,  in  den 
Lungen  3ma],  im  Uterus,  Im  Peritonaeom,  In  den  Lympbdrfisen 
im  Darmcanal  je  2mal ;  Im  Gehirn  Imal. 
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Die  Haufigk 

eitsskala  des 

secundaren  Silges  ist: 

nach 

meiner  Berechnung  bei  dO  Fällen 

• 

• 

Leber 

S8aial 

Darm 

laaal 

Knochen 

Ppri  k  n  rd 

10. 

Cranium 

7  . 

PRnkreoA 

10. 

Rippen 

4  , 

Gehirn 

8. 

Wirbel 

4  m 

7, 

BnwtlMiii 

3  . 

ütems 

3» 

'  8  . 

8. 

Oberkiefer 

s 

ScbilddrHea 

3« 

Clavicala 

Hoden 

3, 

Os  pabis 

•    1  „ 

Fibröse  MembfiaB 

4, 

Scapnla 

1  n 

4. 

Nerven 

8. 

Lymphdrüsen 

88  „ 

Nebennieren 

3. 

Peritonaeuiu 

20  , 

Penis 

Pleura 

RQckenmnekel 

*  • 

Hen 

17, 

Zweiebfell 

*  • 

NMr«ii 

16  • 

M.  pla^sma-Bijoid» 

1  . 

Müs 

13, 

Eipp^nwpel 

*  » 

üß€h  Penberton  *)  bei  33  Fillea: 

• 

Leber 

18mal 

ÜTarieo  and  Huden 

4, 

Lungen 

18» 

Penis 

i» 

Biodegewebe 

Ljraphdrfiaen 

11» 

Seröse  Membranen      14  « 

ScMMdrOse 

1. 

Pleura 

Fibröse  Membraiien 

1  • 

Pericard 

Knochen 

18  , 

Peritonaenm 

Craninm 

ft. 

Her« 

8« 

Rippen 

4. 

Gehirn 

7, 

Claviculae 

1  • 

Pari  kroas 

7, 

Schenkelknocheo 

1. 

Nieren 

7. 

Antrum 

1» 

Nebeonierei 

1» 

Stemom 

1. 

Hill 

8« 

Diese  Tabelle  hat  nur  einen  relativen  Werth,  am  das  Vor- 
kommen beiläufig  in  Zahlen  auszudrücken.  Für  einzelne  Organe, 
die  bei  jeder  Scction  untersucht  werden,  sind  die  richtigen 
Zahlen  angegeben,  während  für  andere,  die  fast  regelmässig 
bei  jeder  bection  übergangen  werden^  sich  das  Gleiche  nicht 
bebaupton  lagst« 

Der  ¥«rkmf  des  Pigmentkrebses  ist  ehroniscb,  die  Dauer 
der  gansen  Krankheit  variirt  nach  den  ergriffenen  Organen. 
Die  Uttfste  Daner  bielen  jene  F£Ue»  wo  daa  Ange  oder  die 
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Haut  ergriffen  ist,  die  kürzeste  diö  Lungeoaßfection.  Unter 
35  Fällen,  in  welchen  man  die  Dauer  der  ganzen  Krankheit 
kennt,  ist  der  Zeitraum  von  der  Erkrankung  bis  zum  Tode 
zwischen  3  Monaten  bis  zu  4  Jahren;  die  Mittelzahl  20  Monate. 
Der  Kranke  von  f.obstein  (42.)  lebtet,  der  Kranke  von  Das- 
sen 7  (22.),  der  Kranko  von  Cruveilhier  (40.)  9,  der  Kranke 
von  Laocereaux  25—30  iabre  mit  Pigmentkrebs.  Ginge  man 
jedoch  von  der  Ansicht  aaS)  den  Epithelial  krebs  nicht  in  die 
Gruppe  der  Carciooiiie  zu  reehoeo,  so  mAsste  .maD  den  letstes 
Fall  streicheo. 

Der  Pigmenlkrebs  ist  eine  absolut  tödtlicbe  Krankheit. 
Ist  einmal  diese  Diagnose  gestellt,  ho  ist  damit  die  schreckliche 
und  unabwendbare  Nothwendigkeit  des  Todes  ausgesprochen. 
Der  Arzt  wird  sich  daher  die  rrewisshelt,  ond  nicht  die  Wahr- 
scheinlichkeit dieses  Leidens  zu  verschaffen  habec,  eho  er  die 
weitem  Verfügungen  trifft.  Es  ist  bekannt,  dass  ladividuen 
mit  unzweifelhaftem  Carciuoma  pigmentosum  sich  relativ  wohl 
befinden;  bei  derStelloog  der  Prognose  für  die  nächste  Zukuoft 
muss  daher  die  genaue  Diagnose  wohl  berQeksichtigt  werden. 
Der  Umstand,  dass  manehe  Kranke  bis  einige  wenige  Wochen 
Vor  ihrem  Tode  ihren  Bernfsgeschaflen  naohgehen,  kann  be- 
stimmen, diese  kurse  Frist  den  Kranken  durch  eine  offene 
Darlegung  der  Verhältnisse  nicht  zu  trüben.  Relativ  die  giln* 
stigste  Prognose,  oder  mit  andern  Worten  den. längsten  Ter« 
lauf  versprechen  die  Pille  von  Carc.  pigm.  des  Anges  and  der 
Haat;  der  Zeitpunct  des  Eintritts  der  secundären  Ablagerun- 
gen lässt  sich  leider  nicht  voraus  bestimmen;  ist  derselbe  eia- 
getreten,  so  handelt  es  sich  iin  günstigsten  Falle  nur  um  einige 
wenige  Wochen. 


Ans  dem  Vorstehenden  ergibt  sich  die  Antwort  nof  die 
Frage  Ober  die  Heilung.  Von  Augeoärsten  werden  swnr  ge- 
heilte Fälle  angegeben,  es  ist  jedoch  mehr  als  wahrscheiDlicb, 
dass  Fehler  in  der  Diagnose  unterliefen.  Der  Fall  N.  60  von 
Prof.  Stoeber  hatte  eine  Dauer  von  27  Jahren,  und  zwar  kam 
das  Recidiv  nach  der  ersten  Operation  nach  ü  Jahren,  nach 
der  zweiten  Operation  lebte  der  Kranke  noch  17  Jahre.  Wenn 
man  auch  in  diesem  Falle  die  Hichligkeit  der  Diagnose  zugibt, 
80  stehen  dieser  Beobachtang  viele  andere  widersprechende 
ontgegeo. 
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Eioe  kurte  Üebersicht  der  vollsläodigoo  tälie  mag  aU 
Beweis  dieoeii: 


Fall 

Dauer  Tor 

Dauer  nach 

Nr.  11 

der  Operation  : 

1  J&hr 

VA  Jahr 

•  u 

- 

8  Jahre 

1 

■ 

1  Jahr 

11  Taire 

«4       A  ca&i0 

.  n 

•1 

8  Jahre 

1  Jahr 

^        V  Waas 

m 

8*A  . 

V«  MoMile 

•  » 

- 

Va  Jahr 

I  Jaltf 

.  87 

»A  - 

•  38 

!•/,  , 

m  89 

JP   

8  Operatioadii 

7%  Jahre 

isy.  , 

»  40 

8 

.  43 

8  Operationen 

8%  . 

.  48 

8  » 

.  49 

8  Oparallonaii 

s%  » 

»V.  . 

.  M 

V.  . 

85  « 

•  M 

%  . 

9  78 

1  Jahr 

6  Wochen 

8  Jahre 

U  Wochen 

Die  Resaltat«  der  «po8iU?eo  Heilkunde*  tind  bei  Pig- 
mentkrebs  trostlos.  Es  bleibt  sich  gleich,  ob  mao  die  Liga- 
tur, die  Excision,  die  Aetzung  oder  das  (llüheisen  angewendet 
hat;  es  ist  sehr  Schade,  dass  die  Fälle  von  Jurine  in  A  I  i- 
berl's  Monographie  nicht  deuHich  genug  sind,  um  Proselyten 
für  die  energische  Behandlung  mit  der  Excision  und  wieder- 
holten Anwendung  des  Glüheiaeos  zu  macheou  ' 

Weon  man  die  Beachreibuog  dea  FaUea  von  Trdltaoh, 
welobeo  Prof.  Tbierach  operirte,  lieat,,  ao  kann  man  nnr  die 
Anadaoer  des  Kranken  und  die  aellene  Operati onalnat  dea  Ari- 
tea  bewondern. 

Es  entsteht  die  Frage,  ob  man  eine  Operation  überhaapt 
.vornehmen  soll?  Die  Antwort  ist  kurz:  Bei  primärer  Affection 
des  Auges,  wo  es  nur  möglich  ist,  immer;  bei  Pigmentkrebs 
der  Haut  nur  dann,  wenn  das  Uebel  von  der  Haut  den  Ur- 
sprung geoomn^eo;  in  beiden  Fällen  aber  nur  unter  der  Bedin- 
gung, dass  keine  secondären  Ablagerungen  atatlgefunden  haben« 
Bei  Recidiven  ist  eine  Operation  nur  dann  zulässig,  wenn  die 
Reeidive  loealer  Natur  iat.  Operationen  bei  aecandären  multi* 
plen  Ablagerangen  ▼onunebmen,  kann  nur  nnm  Zweeke  babeUt 
warnende  Beispiele  anfsuatellen,  wie  man  niebt  operiren  aoll. 

Ancb  wenn  die  Operation  die  günstlgaten  Cbaneen  ver* 
spriebt»  darf  der  Arst  keine  aangaioiaeben  HolTnungen  hegen; 
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die  Reoidive  oad  die  secoDdärea  Affeetionen  innerer  Organe 
mQeseo  ihm  immer  vor  Augen  schweben. 

Von  71  Fällen  sind  die  nähern  Verhältnisse  folgende:  bei 

25  wurde  keine  Operation  vorgcnoinnien  ,  bei  allen  war  Pig- 
roentkrebs  in  den  innorn  Organen  abgelagert.  Von  46  Operirlen 
starben  il,  ohne  das»  eine  locale  Recidive  aiifgelreten  wäre; 
21  bekamen  eine  einmalige  locale  Kecidive,  14  eine  melirnia« 
lige;  oder  nach  l^roceoteo  berechnet: 

keine  BecidiTe  loealer  Natar  bei  8S'9  pCt  Openrten ; 
eine  einmalige  Recidive  bei        45*6  ,  ^ 
eine  mehnnalige  fiecidive  bei     80*6  ,  ^ 

Die  Zeit,  in  weicher  Becidiven  nach  der  Operation  anf- 
tancben,  varitrt  von  7  Tagen  bis  an  mehreren  Jahren;  in  der 
Regel  l^oromen  die  Recidiven  in  der  Narbe  oder  in  der  nich- 
aten  Umgebung  in  den  ersten  acht  Wochen.  Ea  wSre  daher 
Itlnsion,  wenn  man  glauben  möchte,  durch  die  Operation  das 
Uebel  beheben  zu  können;  das  einzige,  was  man  gelten  lassen 
niuss,  ist  eine  manchmal  iinerwartele  Verlängerung  des  Lebens; 
und  dies  ist  der  Grund,  warum  eine  Operation  überhaupt  zu- 
lassig ist. 

Sind  innere  Organe  der  Sitz  des  Pigmentkrebses,  so  ist 
es  klar,  dass  dem  Arate  kein  Mittel  zu  Gebote  steht,  daa  Ver« 
häogniss  abzuändero.  Es  bleibt  in  diesem  Falle  aar  nbrig, 
daa  diitetiache  Verhalten  so  regeln;  ein  tiefer  Sinn  •unterliegt 
der  Ordination  von  Graefe  sen.:  „Trinken  aie  den  ilteatan 
Rheinwein,  der  in  Berlin  au  finden  Ist.**  —  Der  Kranke  soll 
eine  gute,  kraftige  Kost  bekommen,  man  darf  allen  aeinen  An* 
forderungen  GenQge  thun,  ohne  fürchten  ,  an  müssen,  etwaa  au 
verderben.  Sind  noch  die  Krifle  ausreichend,  um  in  freier 
Luft  oder  im  Zimmer  Bewegung  machen  zn  können,  so  hat 
man  kein  Recht,  diese  Erholung  den»  Kranken  zu  versagen. 
Erst  wenn  die  Krankheil  selbst  denselben  an  das  Bett  fesselt, 
soll  er  CS  nicht  verlassen.  Die  nothwendige  Medicamcntatioo 
muss  sich  nach  den  iotercurrirenden  Symptomen  riciUen, 
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Verrenkungen. 

Von  Prof.  Dr.  Streabol. 

Naohdem  man  In  neuerer  Zeit  den  Meohaaieiiiiii  der  traa* 
matieehen  Leialionen  oSher  nnd  beeeererforeebt  bette,  eoebte 
nao  die  dadarcb  erhalteeeo  Attfecbliase  auch  praktiscb  so  vei^ 
werlboD,  d.  b.  mao  sachte  die  Behandlung,  die  Redoetion  der 

Verreoicungen  dem  Mechanismus  entsprechend  einzuricliteii. 
Hierbei  musslea  nalürlich  jene  Fragen  über  die  Hindernisse  bei 
der  Einrichtung  frischer  traumatischer  Luxationen  aufs  Neue 
sich  erheben,  sie  wurden  aber  jetzt  ganz  anders  als  früher  eoU 
schiedeo;  das  seit  Jahrhunderlen  Giüigc  fing  an  seino  Geltung 
10  verlieren,  und  eine  neue,  vorurlheilsfreie,  auf  Experimente 
gestutzte  Anschauungsweise  tauchte  auf,  die  dadurch  von 
grosser  Bedeutung  zu  werden  verspricht,  dass  sie  den  Weg 
angebahnl  bat,  die  bisher  grösetenlbeila  rein  empirischen  £io- 
ricbtungsverrahren  ailmalig  xa  rationellen  nmxugestaltee. 

Es  ist  beiiannt,  dass  die  tranmatiscben  Lnzalionea  anf 
directe  ond  anf  indirecte  Weise  zu  Stande  kommen,  dass  bei 
den  directen  Luiationen  der  Geleniikopf  ans  seiner  Gelenkrer* 
bindung  weggestossen,  weggerissen  wird,  wibrend  bei  den  la- 
direoten  Luxationen,  die  an  den  grossen  Gelenken,  an  den 
Schaltern,  an  der  Höfte  and  am  Ellenbogen  viel  bfiofiger  sich 
zu  ereignen  plleyen,  der  Gelenkkopf  durch  Hebelbewcgungen, 
Wobei  die  Extremität  einen  1-  oder  'iarniigen  Hebel  darstellt, 
aus  seiner  Gelenlvverbiudung  gewissermassen  herausgehoben 
wird.  (Sehr  selten  entstehen  Luxationen  durch  heftige  epilep- 
tische Krämpfe,  oder  durch  willkürliche  übermässige  Mus- 
kelcontraction  ;  es  werden  hierbei  einzelne  Muskelgruppen  so 
stark  und  gewaltsam  contrahirt,  dass  dadurch  die  normalen 
Gränzen  der  Bewegung  im  Gelenk  überschritten  und  durch  for« 
cirte  Extension,  Flexion,  übermässige  OrebuDg,  Ädduotion  und 
Abduction  eben  jene  Hebeibewegungen  vermittelt  werdeOt 
welche  den  Gelenkkopf  abxuhebea  vermögen.  Die  so  entstan« 
denen  Luxationen  müssen  den  anf  indirecte  Weise  ertengteo 
beigeafthlt  werden.)  Hag  aber  die  achAdliche  Gewalt  anf  direnl« 
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oder  indirecte  Weise  eingewirkt  haben,  die  Loxatioo  kommt 
niciil  eher  heraus,  als  bis  der  voiu  Gelenk  weggestossene,  weg- 
gehobene Geleoliküpf  lias  Qbröse  Kapselband  gesprengt,  ein- 
gerissen hat  und  durch  den  Kapselriss  durchgetrelen  ist.  Erst 
mit  dem  Eioreissen  des  K^pselbandes  im  Durchtreleo  des  Ge> 
lenkkopfes  ist  die  Luxation  vollendet.  War  die  schädliche  Ge- 
walt Dicht  stark  genug,  um  das  Kapseiband  zu  sprengen,  so 
erleidet  der  Gelenkkopf  innerhalb  der  Kapsel  nur  eine  gerioge 
Verschiebung  uod  kehrt  bei  nacblasseoder  Gewalt  in  seine  Qor- 
maiee  CootignititsverhlltDisee  zarQclu  Die  eebadiicbe  Gewaft, 
welehe  deo  Geleekkopf  too  der  Geieakfliebe  treibt,  verzieht 
DDd  spaBDt  vorerst  die  Kapsel  aata  Aeoeaerete;  die  fibröse 
Kapsel  reisst  dano  allemal  an  der  Stelle  ein,  welche  der  ah* 
weichende  Gelenkkopf  vor  sich  hertreibt  Die  Rinder  des 
Kapselrisses  fahren  klaffend  aas  einander  und  lassen  den  Ge- 
lenkkopf durchlrcten.  Selbst  wenn  mit  der  Eiorichlung  der 
Kapsel  die  schädh'che  Gewall  sich  erschöpft  hätte,  wörde  den- 
noch der  Gelenkkopf  durch  den  Kapseiriss  gedrängt  werden, 
weil  die  Uander  des  t^isses  in  Folge  der  vorausgegangenen 
Spannung  und  Verziehung  der  Kapsel  auseinander  weichen 
und  hinter  den  Gelenkkopf  sich  zurückziehen.  Ausserdein  Ihut 
noch  der  Luftdruck  das  Seinige,  indem  er  die  Weichtheiie  nach 
dem  Hohlräume  hintreibt,  der  sich  hinter  dem  abweichenden 
Gelenkkopfe  zu  bilden  beginnt* 

Bei  dem  Zustandekommen  der  I^uxationen  spielen  die 
Hnskeln  eine  ontergeordnete  Rolle,  verhallen  sich  fast  gans 
passiv«  Sobald  die  Muskeln,  die  das  Gelenk  umgeben,  in  dem 
Momente  der  directen  oder  iodirecten  Einwirkung  einer  ins* 
sereo  Gewalt  sich  zusammenziehen,  so  pressen  sie  die  Gelenk» 
flächen  so  fest  aneinander»  dass  dadurch  das  Zustandekommen 
der  Luxationen  sehr  erschwert,  oft  sogar  ganz  verhindert  wird. 
Untliäligkeit,  ünvorbert i lelsein  der  Muskeln,  bildet  demnach 
ein  begünstigendes  Moment  für  die  Entstehung  der  Luxationen; 
contrahiren  sich  dagegen  die  Muskeln,  die  das  Gelenk  umge- 
ben, vor  der  (iewalleiii\N  irkung,  so  wird  die  Entstehung  der 
Verrenkungen  meist  vereitelt,  und  dicijeibe  (iewall,  die  bei  er- 
schlatTten,  unvorbereiteten  Muskeln  eine  Luxation  hervorruft,  be» 
wirkt  bei  contrabirten  Muskeln  statt  dieser  gewöhnlich  Praetor* 

Die  Richtung,  in  welcher  die  schädliche  Gewalt  den  Ge- 
lenkkopf wegstösst,  weghebt,  bestimmt  zunächst  die  Stelle,  an 
welcher  die  Gelenkkapsel  eingerissen  wird  und  an  welcher 
der  Gelenkkopf  aostritt.  War  die  Gewalt,  welche  die  Kapsel 
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sprengte  und  den  Gelenkkopf  durch  den  Kapselriss  trieb,  eine 
sehr  starke,  und  wirkte  sie  noch  fort,  nachdem  der  Cielenk- 
kopf  bereits  durch  den  Kapselriss  durchgetreten  war,  so  wird 
der  Gelenkkopf  von  der  Gelenkcavität  weggeftcbobeu,  bis  die 
Gewalt  sich  erschöpTt  hat,  oder  Knochenvorsprünge  den  vor* 
getriebenen  Gelenkkopf  aufhalien.  Bei  weilew  VersohiebODg 
siehl  der  Geleokkopf  die  an  ihm  befestigte  eingertsseDe  Kap« 
sei  nach  sich,  die  Kapsel  wird  weiter  eingerissen,  abgerissen, 
ja  in  bochradigen  Fallen  kommt  es  sogar  anr  fast  vollsiindl- 
gen  und  selbst  follstSndigen  Kapselserreissang.  ErsobOpfte 
sieb  dagegen  die  schfidliche  Gewalt  mit  der  Kapselelnretssnng, 
so  tritt  der  Gelenkkopf  nur  eben  durch  den  Kapselriss  und 
bleibt  dicht  an  der  GelenkOache,  die  er  verlassen  hat,  stehen. 

Die  Muskeln,  uülhälig  und  unvorlx^ei tot  bei  dem  Zustan- 
dekommen der  Verrenkung,  entfallen  tiua  jähe,  ungeregelte 
Wirksamkeit  nach  der  Vollendung  der  Luxation.  Nachdem  der 
Gelenkkopf  durch  den  Kapselriss  getreten  ist,  die  luxirende 
Gewalt  zu  wirken  aufgehört  hat,  enlwickeio  sich  sofort  oder 
nach  wenig  Minuten  Muskelcontractionen.  Das  byperexten« 
dirie,  das  hyperflectirte  oder  übermässig  adducirte,  abdocirte 
oder  rotirle  Glied  sinkt  in  eine  Mittelstellung  snr&ck;  die  oa« 
tbätigea  dttreh  den  abgewichenen  Gelenkkopf  geserrten  oder 
irritirten  Muskeln  contrahlren  sieh,  oder  der  Patient  macht 
.IQ  spät  eine  Schnts-  oder  Widerstands bewegnng*  Alle  diese 
Bewegungen  geben  dem  Terrenkten  Glinde  eine  andere  Stellung, 
als  die  war,  welche  dasselbe  beim  Znstandekommen  der  La- 
lation  hatte  ond  wirken  nicht  selten  weiter  dislooirend  anf 
den  Gelenkkopf.  Ist  der  luxirte  Gelenkkopf  durch  die  Spannung 
des  Kapselrestes  und  durch  die  Beschaffenheit  der  knöchernen 
Gebilde,  an  welche  er  sich  anlehnt,  gehörig  fixirl,  so  ändern 
die  l^ewegungeri  und  die  damit  v(;rbundenen  Muskelconlractio- 
Ben  nur  die  flichtung  des  vei  renkten  Gliedes;  ist  dagegen  der 
Kapselrest  weniger  gespannt,  steht  der  luxirio  Gelenkkopf  auf 
einem  Knochenrande,  lehnt  er  sieb  an  eine  abschüssige  Kno-» 
chenpartie,  80  verändern  die  Bewegungen  ond  Muskelconlrac« 
tionen  nicht  nur  die  Richtung  des  verrenkten  Gliedes,  son- 
dern sie  dislodren  anch  den  Gelenkkopf,  welcher  von  der  Stelle, 
die  er  nach  der  Vollendung  der  Loiation  einnahm,  mehr  oder 
weniger  weit  fortgerfickt  wird.  Die  Stellung,  in  welche  die 
loKirende  Gewalt  den  Gelenkkopf  brachte,  wird  daher  nicht 
selten  durch  onwillk6rliche  oder  willkarliche  Unske  laction  ver* 
inderty  eas  der  primären  Luxation  bildet  sieh  unter  dem  £in« 
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fliisse  der  Muskeln  eise  sccundiiro  Luxalion.  Schon  Favre 
machte  auf  die  secuDdäreo  Luxatiunen  durcli  MuskelactioD 
aufmerksam,  und  er,  wie  Duverney,  Desnult,  Boyer, 
K  u  s  t,  Wattmann,  Kluge  u.  A.  construirtcn  jene  irrthfim- 
liche  Lehre  von  den  primären  und  secundären  Luxationen, 
nach  welcher  der  Gelenkkopf  nur  an  einer  Stelle  primär  das 
Gelenk  verlassen  und  dann  secaod&r  durch  die  Muakelii  naob 
veraehiedenen  Bichtungen  hin  gelrlebeo  werden  sollte.  Diese 
Theorie,  auf  die  wir  nicht  oäher  einsogebeD  braocheD,  iat  von 
Gooper,  Gojraad,  Malgaigne  o.  A.  genflgeod  widerlegt 
werden,  sie  spooitt  aber  ooeh  ioimer  in  vielen  Köpfen  and 
hat  dednrch  namenllich  grossen  Sehaden  gethan,  dass  man 
naeh  derselben  unpassende  Einrichlungsferfahrea  ersann  and 
in  Anwendnng  brachte. 

Es  ist  ein  alter  Erfahrungssatz,  der  schon  bekannt  war, 
ehe  man  von  dem  Mechanismus  der  Lnxationen  irgend  welche 
Vürstelluiig  halle,  dass  sich  zuweilen  der  Einiichluag  fiischer 
traumalischer  Luxationen  üindeniisse  io  den  Weg  stellen. 
Der  Gelenkkupf  will  sich  nicht  in  seine  normalen  Conliguitäts- 
verhäUnisse  zurückbringen  lassen.  Manchmal  h h I (  es  schwer, 
den  Gelenkkopf  nach  der  Geleokcavität  zurück  zu  bringen, 
oder  wenn  er  bis  dabin  gebracht  worden  ist,  schnappt  er  nicht 
ein,  bleibt  stehen,  oder  begibt  sich  bei  nachlassendem  Zuge 
in  seine  pathologische  Stellung  turfick.  £s  sind  genug  Bei« 
spiele  bekannt,  wo  die  Eiorichluog  erst  naeh  slondenlaag,  je 
selbst  tagelang  fortgesetsten  Einricbtnngsversochen  endlich 
gelsng,  ja  wir  haben  eine  nicht  nnbeträchtUcbe  Reibe  ?oa'  Bei« 
spielen,  in  welchen  die  Lnialionen  trots  aller  Einrichtongs* 
versnebe  irreductibel  blieben.  Obgleich  das  Ereigoiss  der 
Sehwereinrichlbarkeit  und  Irrednetibilitfit  eben  so  bei  schwidK 
liehen,  wie  bei  robusten,  muskelkräfligen  Individuen  beobachtet 
worden  war,  so  ghiubie  man  doch  berccli 1 1 i^l  zu  sein,  das  Haupt- 
hindernlss  der  Einrichtung  in  der  veränderlea  Muskeliiction 
zu  suclien.  Obgleich  schon  J.  L.  Petit  darauf  autiucri^sam 
gemacht  halte,  dass  dadurch,  dass  bei  der  Einrichtung  der 
Gelenkkopf  nicht  nach  dem  Kapselrisse  gebracht  wurde,  ein 
unäberwindliches  Keductions-Hindcrniss  gegeben  würde,  oh» 
gleich  Oesaul  t  bezüglich  der  Schulter-  und  Schenkelluxa- 
tionen,  gest&tst  auf  einige  Beobachtungen  behauptete,  dass  ein 
enger  Kapselrlss  ein  bedeutendes  Reposittons-Hindemlss  ab- 
geben kftnne,  so  schrieb  man  der  Kapsel  mit  ihren  Verstir« 
Itongsbindem  doch  nnr  eine  untergeordnete  Bedentung  sa  nnd 
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hegte  die  Ansicht,  dass  sie  nor  ausnahmsweise  einmal  ein 
Reductionshinderniss  bedingen  wurde.  Wir  lioden  io  den  Mo« 
i^ographieo  der  neueren  und  selbst  neusten  Zeit  den  Salz  auf« 
gesiclU,  dass  die  Muskelo  bei  der  Einfichluog  traumatischer 
Luxationen  sieta  WiderataDd  leisten,  uod  dass  dieser  Wider- 
ataad  häufig  nur  schwer,  manchmal  gar  nicht  zu  öberwioden 
aei.  (A.  L.  Rio  hier»  Hdboh.  Ober  Brfiche  uod  Verrenkao* 
gen  der  Koocfaen  1828;  Wr Walther,  Haodwdrlerb.  derChir. 
1830;  Beb  reo d,  ikonograpblacbe  Daratellung  der  Knecheo« 
brfiche  Oed  Verreokungen  1845;  Ravoth,  Lebrb.  der  Frakteree« 
Lnxationefi  o.  a.'  w.  1856;  aelbat  H  a  1  g  a  i  g  n  e,  der  in  aeioer 
aasführlichen  Monographie  Aber  die  Luxationen  zaerat  an  der 
Bedeutung  der  Muskeln  als  Keduclionshinderniss  zweifelte, 
wendet  den  Bändern  doch  zu  wenig  Aufmci ksauikütt  zu  und 
ist  £u  einem  pracisen  Schlüsse  über  die  wesentlichen  Repo- 
Utionshindernisse  nicht  gelangt.) 

Üetracbten  wir  jetzt  den  l'inj!us,'i  der  Muskeln  und  den 
Widerataod,  den  dieselben  bei  der  Einrichtung  irischer  Luxa» 
lioaen  zu  leisten  vermögen. 

Durch  die  Luxationen  werden  die  Inaertionapnneie  der. 
Maakelo,  die  ttber  daa  Gelenk  weggeben,  rerröckt;  an  der  ei« 
nen  Seile  werden  die  Inaertionaponcle  einander  genfibArl»  an 
der  entgegengeaetsten  Seite  dea  Gliedea  von  einander  entfernt; 
dadnrch  werden  gewtaae  Mnakeln  eraoblalft,  andere  gespannt 
and  doreb  die  verrfickten  Angriffspuncte  Yerfiaderl  aieh  ancb 
die  Wirkongaweiae  der  Moakeln,  ao  daar  durch  die  Luxation 
Flexoren  in  Extensoren,  Adductoren  in  Abductoren  o.  s.  w. 
und  umgekehrt  verwandelt  werden  können.  Ls  isL  nun  alii  ein 
physiologisches  1  actiun  hekannt,  dass  bis  zu  einem  gewissen 
Grade  gedehnte  Muskeln,  mit  grosser  Energie  sich  ihrer  Wei- 
terausdehnung widersetzen  und  eiier  zerreissen  als  nachgeben. 
Wenn  also  die  durch  die  Luxation  in  Ausdehnung,  Spannung 
versetzten  Muskeln  bei  dem  Einrichtungsversuch  noch  weiter 
gedehnt  werden,  so  stemmen  sie  sich  mit  aller  Macht  und 
können  dadurch  die  Wirkung  dea  Einrichtangsmanövers  voü- 
sland ig  vereiteln.  Malgaigne  bat  swei  Uinstäade  bervor* 
geboben,  dnrcb  welebe  der  Wideratänd  der  gedehnten  llna- 
kein  gewiaaermaaaen  eompUoirt  wird.  Ea  werden  znweilea 
daveb  die  Luxation  Muskeln  Ober  die  Gelenkeavitit  binwegge* 
logen,  ao  dasa  aie  wie  ein  Deokel  auf  deraelben  liegen  und 
wenn  non  bei  den  Einrichtungsversachen  dieae  Moakeln  wei- 
ter  gedehnt  werden,  so  vtrscblieäisea  äio  dem  Geieokkopfe  den 
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Eiolrid  in  die  Geleokcavitat  vollständig.  Dieses  Verhältniss, 
diese  Änordnong  der  Mugkelo  ist  am  Oberarm  bei  Luxalionea 
weit  nach  vorn  durch  den  Biceps  und  Loracobracbialis,  ao  der 
Hüfte  bei  Luxationen  nach  vorn  durch  den  i'suas  und  Iliacas 
internus  beobachtet  \\()rden.  Ferner  ereignet  es  sich,  dass 
der  Gelonkkopf  zwischen  zwei  liurzen,  parallel  laufenden,  dicht 
nebeneinder  liegenden  Muskeln  austritt  und  dass  diese  Mus- 
keln sodana  den  Hals  des  Gelenkkopfes  wie  ein  Knopfloch 
amfaMeo,  ja  aelbsi  fest  umschnüren,  sobald  sie  gedehnt  and 
angespannt  werden.  Mao  hal  diese  Knopflocbanordaang  der 
Mttskeln  (Boalonnidre)  bei  HQftgelanktaiationen  dnroh  die  Ge- 
melli nnd  den  Obturalor  inl.,  dareb  den  Pyramidalis  und  Ob> 
tnrator  int.,  Torzugsweiae  aber  bei  den  DaamenlnxaUonen  dweb 
die  karzen  Flexoren  gesehen. 

Die  Maskelo,  deren  losertionspuncte  dareb  die  Loxatien 
einander  genähert  worden  sind,  ziehen  sich  etwas  zusammeOi 
setzen  aber  dem  Zuge,  der  sie  zur  normalen  Läage  debol, 
keinen  oder  nur  einen  höchst  geringen  Widerstand  entgegen. 
Nur  bei  veralteten  Luxationen  bildet  sich  aus  dieser  Muskel- 
xusammenziehung  eine  permanente  Relraclion,  die  sich  der 
Dehnung  mächtig  entgegenstellt.  Die  physiologische  Muskel- 
retractiüo  wird,  wie  Malgaigne  sich  ausdrückt,  zur  palbolo« 
gisebeo.  Sehr  bedeutend  und  durch  Zug  schwer  Aberwindbar 
ist  der  Widerstand  in  Folge  örtlichen  Reizes,  oder  auf  reflec* 
torische  Weise  krampfhaft  eontrabirter  Maskeln»  Bei  daa  Zo- 
atandekoramen  der  Lazationen  werden  dareb  die  sehAdliofce 
Gewalt  diese  oder  jene  Maskelo  nicht  selten  verletst,  elngo- 
risnoo  und  geqnetscbt,  and  in  Folge  dieser  Verletsnngon  sie- 
ben sich  die  betreffenden  Hoskeln  krampfhaft  sasammen  oad 
der  geringste  Versocb,  diese  Mnskelcontraction  zu  Qberwinden, 
verursacht  heflige  Schmerzen  und  scheint  sogar  die  Contrao 
tionseoergie  zu  ^leigern.  Dieses  Ereigniss,  welches  bei  Frac- 
turen  ziemlich  selten  beobachtet  wird,  kommt  bei  Luxationen 
noch  viel  seltener  vor.  A.  Cooper  gedenkt  eines  Beispiels 
von  Hüftgelenkluxation,  wo  das  luxirte  Glied  3  Stunden  nach 
der  Verrenkung  vollständig  steif  und  unbeweglich  war.  lob 
erinnere  mich  eines  Falles  von  Seh  alter  verreokang  bei  eioem 
15  jähr.  Knaben,  wo  der  Ellenbogen  weit  vom  Rumpfe  abstand 
nnd  alle  das  Gelenk  omgebenden  Muskeln  krampfhaft  oontra- 
blrt  erseblenen.  Dasselbe  sab  ich  bei  der  Sabal CerTorrnnkaag 
•Ines  krSftigen  Mannes,  bei  welchem  mit  Benntsaag  wn  lO^tt 
Gobilfan  mehrere  Standen  lang  gewaltsame  filarlcbtaagsfar- 
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tacb«  gemacht  worden  vareii.  Wenn  in  Folge  der  doreh 
die  LaxaÜoQ  bewirkten  Zerreissaog  der  Kapsel  and  Synoviale 
sich  eine  Tcrbreitete  Gelenkentsnndong  einstellt»  die  selten 
▼or  Ablauf  von  24  Standen,  gewöhnlich  erst  nach  2  Tagen  anf  « 
tritt,  so  werden  dorch  dieselbe  wie  bei  den  Arthralgien  mehr 
oder  minder  beträclitliche  MaskeleontrActionen  durch  Reflexion 
bewirkt.  Endlich  muss  noch  der  willkürlichen  Muskelconlrac- 
liooen  gedacht  werden.  Bei  deo  meisten  Patienten,  die  Luxa- 
lioooo  erlitten  haben,  kann  man  wahrnehmen,  dass  dieselben 
schon  bei  den  Behufs  der  Diagnose  vorgenommenen  Betastun- 
gen unt]  Bcwci^iingrn  die  Muskeln  um  das  verrenkte  Gelenk 
aus  Angst,  Furcht  vor  Schmerz  contrahiren.  Diese  Contrac- 
lionen  zeigen  sich  noch  stärker  und  beträchtlicher  bei  den 
£inriclitnng8versachen  selbst,  zumal  wenn  Schmerz  dorch  die- 
selben bevorgernfen  wird  and  sie  sind  dann  ganz  analog  jenen 
Mnskeleontractionen  der  Bancbrnnskeln  darcb  Pressen  bei  der 
Taxis  eingeklemmter  BrOcbe* 

Wenn  es  nun  unbestritten  ist,  dass  Hnskelcoptractioa 
und  Maskeldebnnng  Hindernisse  und  zwar  anter  Umstinden 
betrfiehtiiche  Hindernisse  der  Reduction  der  Luxationen  ab- 
geben können,  so  sind  doch  diese  Hindernisse  deswegen  weit 
geringer  anzuschlagen,  als  dies  bisher  geschehen  ist,  weil  wir 
Mittel  und  Wege  besitzen,  sie  insgesammt  auf  sichere  und 
leichte  Weise  zo  beseitigen. 

Durch  die  Luxation  gedehnte  und  gezerrte  Muskeln,  die 
sich  den  Ejnrichtungsversuchen  entgegenstemmen,  entspannen 
wir  dadurch,  dass  wir  dem  Gliede  eine  Stellung  geben,  in 
welcher  die  Insertionspunkte  der  gedehnten  Muskeln  einander 
genähert  werden.  Gespannte  Muskeln,  die  sich  über  die  ver- 
lassene Gelenkcavität  wie  ein  Deckel  gelegt  haben ,  drängt 
man  durch  eine  veränderte  Stellung  des  Gliedes  von  der  Ge* 
tenkcavität  weg.  Muskeln ,  welche  hinter  deib  dazwischen 
durchgetretenen  Gelenkkopf  eine  Art  Knopfloch  bilden,  kön- 
nen eben  auch  durch  geeignete  Stellung  des  Gliedes  so  6r« 
scblaffi  werden,  dass  sie  den  Gelenkkopf  mit  Leichtigkeit  zu- 
rücktreten lassen.  Uebrigens  ist  die  Ansicht  von  dem  zuwei- 
len nnfiberwindlichen  Muskelkoopfloche  falsch  und  keineswegs 
dorch  Seclionen  genügend  dargelhan.  In  allen  jenen  Fällen, 
wo  die  Knopflochanordnung  der  Muskeln  trotz  der  stärksten 
Tractionen  nicht  überwunden  worden  s«in  soll,  können  wir 
schon  a  priori  schliessen,  das«?  diese  Muskeln  das  Hindernis» 
der  Einrichtung  deswegen  nicht  abgegeben  haben,  weil  die 
Of%.  Asfr.  Bd.  UISU  5 
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kurzen  kleinen  Muskeln  des  Knopflochs  eine  ZusammeDscbou« 
rung  von  der  Krafl,  dass  sie  durch  starken  Zug  nicht  gesprengt 
und   zerrissen   werden  konnte,  gar  wohl  abzugeben  vermögen. 

Die  willkürlichen  Muskelcontractionen  der  PatieDieo  bei 
den  vorgenomineoen  Eiorichtungsveraucbeo  rieth  schon  A, 
Cooper  dadurch  zu  entkrärten,  dass  man  die  Aurmerksamkeit 
der  Patienten  ablenkt  und  bei  der  Einrichtung  mögiicbst  sehe- 
Dend  verführt,  ood  nicht  eelteD  dürfte  aaf  diese  Weise  der 
Zweck  verfehlt  werdea. 

Um  aber  die  spastischea  Naeketeontrectionen  tu  hebet» 
beeitsen  wir  tor  Zeit  ia  den  Aaeeatheticie  ein  bewShrlee  HitteL 
Die  Aether-.  und  Chloroform  Inhalationen  bis  inr  Narkose  so* 
gewendett  beben  eile  willkfi'rlichen  and  anwilikfirlicben  Mu%» 
kelcontraetionen  auf,  erscblalTen  die  Moskeln,  ood  wenn  wir 
noch  die  Schmerzersparung  für  den  Patienten  hinzunehmen, 
so  werden  dieselben  bei  Luxationen  verwendet,  stets  voü  dup- 
pelleiD  Nutzen  sein.  Einen  grossen  Nutzen  haben  aber  die 
Anaesthetica,  die  wir  erst  seit  16  Jahren  kennen,  dadurch  in 
Bezug  auf  die  Luxationen  geleistet,  dass  sie  die  Chirurgen 
darauf  hingeleitet  haben,  die  wesentiiclicn  Hindernisse  der 
Reduclion  bei  frischen  traumatischen  Luxationen  richtig  bcur- 
theilen  zu  terneo.  Wären  die  allen  und  aach  jetzt  noch  so  ver- 
breiteten Annahmen  gemSss  Muskelspanoung  umi  Muakelcoo- 
traction  das  Haupthinderniss  der  Einrichtung,  so  mösste  oach 
Erschlaffong,  Paralysiruog  der  Maskein  durch  Anfisibesie,  die 
Einrichtung  der  Luxationen  stets  spielend  gelingen;  allein  die 
Beobachtung  bat  .gezeigt,  dass  trots  der  anisthellscben  Mna* 
keleracfalafrung  Rednctioosbloderoisse  sich  geltend  machen, 
dass  der  Gelenkkopf  oft  festgesteromt  In  seiner  pathologischen 
Stellung  verharrt^  oder  wenn  man  ihn  auch  leicht  bewegen  and 
nach  der  Gelenkcavitfit  zurQck  bringen  kann,  sich  doch  nicht 
soro  Zurücktreten  in  die  normalen  Contiguitätsverhaltnisse  brin- 
gen lässt.  Wir  sehen  also,  dass  etwas  Anderes,  als  die  Muskeln, 
der  Einrichtung  der  Luxationen  sich  entgegenstellt,  und  dieses 
Hinderniss  haben  wir  in  dem  bänderapparate,  in  der  geris- 
senen fibrösen  Kapsel  zu  suchen. 

Wenn  schon  J.  L.  Petit  und  D  e  s  a  u  1 1  auf  den  zu  en- 
gen Kapseiriss  aufmerksam  gemacht  haben,  so  war  aa  «loch 
S  chrauth  (Bairisch.  Corresp.  Bl.  4  a.  5  1844),  weicher  saerst 
den  Satz  aufstellte,  dass  für  die  Einrichtung  von  Verraahnn* 
gaa  die  Beschaffenheit  des  Bisses  im  Kapselbanda  vaa  weit 
grösserer  0edeatnng  aei|  als  man  bisbar  antoaehman  genaigl 
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9«vttiea»  iodem  towohl  bei  frisebeD  wie  bei  altea  Luxationen 
des  Kapselbaad  der  Einricbtnag  sehr  biufig  ein  grösseres  Hin* 
dernlsa  entgegenselset  als  die  Contraction  der  Muskeln,  die  man 
bisher  wohl  mit  Unreeht  als  daa  wichtigste  Hemmniss  der  Ein* 
riebtaog  betrachtet  habe*  . 

Malgaigoe,  welcher  zuerst  den  grossen  Einfluss  der 
Muskeln  als  Reductionshinderniss  mit  triftigen  üiüniien  be- 
zweifelte, die  allgemeine  Annahme  bekämpfte,  und  auf  die  Ge- 
lenkbänder die  Aufmerksamkeit  liiorichtete,  hat  docli  nicht  ge- 
wagt, den  Satz  auszusprechen,  dass  die  gerissene  Kapsel  das 
wesentliche  Hinderniss  der  Roduclion  zu  veranlassen  pflege. 
Ks  war  Roser  vorbehalten,  einen  Abschluss  zu  erzielen,  und 
in  seinem  1858  ^verÖfTentlichten  Aufsätze^'  zur  Kevision  der 
Verreokangslebre  stellte  er  den  Kapselriss  als  l^epositioos- 
biodernlss  oben  an  und  erläuterte  die  Bedeutung  des  engen 
und  verlogenen  Kapselrisses  an  den  Hflftgelenltluxationen.  Die 
Scblnsssatsey  in  welchen  Roser  in  seinem  vortrefOicben  Aaf- 
satse  gelangt  ist,  sind  als  binlSnglich  erwiesen  zu  betrachten, 
and  wir  wollen  dies^ben  nur  npch  weiter  erörtern,  ihnen 
fliaige  weitere  Beobachtungen  und  Schlösse  beifügen  und  na* 
mentlich  aof  die  Umgestaltung  eingehen,  welche  die  Lehre  von 
der  Einrichtung  der  traumatiachen  Luxationen  dadurch  erfahren 
wird  und  rouss,  dass  die  gerissene  Kapsel  als  das  wesenlliche 
Keductionähiuderiiiiss,  welches  sich  zu  ereignen  vermag,  fest- 
gesetzt ist. 

Die  gerissene  fibröse  Kapsel  kann  aber  hauptsächlich 
auf  dreifache  Weise:  durch  Spannung  und  Zerrung  des  unver- 
letzt gebliebenen  Theils,  durch  relative  und  absolute  Enge  des 
Rapsetrisses,  und  durch  Interposilion  eines  Kapselslucks  ein 
schwer  zu  bewältigendes,  ja  fast  unüberwindliches  iiinderniss 
der  Reposition  bedingen.  Wenn  wir  den  I^eweis  hinzu  durch 
die  pathologische  Anatomie  liefern  soliten«  so  würden  wir  den- 
selben allerdings  schuldig  bleiben  müssen,  denn  es  existiren 
nor  wenig  Präparate  von  frischen  traumatischen  Luxationen, 
and  es  werden  Jahrhunderte  ndthig  sein,  um  das  nötbige  pa> 
thologisch -anatomische  Material  herbei  lu  schaffen.  Es  ist  zu 
selten,  dass  frische  traumatische  Luxationen,  die  den  Einrich- 
tuagsversnchen  widerstanden,  zur  Section  kommen,  und  in  den 
wenigen  SectionsfUlen,  die  bekannt  gemacht  worden  aind«  ist 
Dicht  einmal  immer  auf  das  Verhäitniss  der  Kapsel  besonders 
Hiicksichl  genommen  worden.  Wir  besitzen  aber  in  den  Lei-* 
cheoexperimenleu  ein  Mittel,  weiches  uns,  trotz  der  Aofein- 
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dang  Ton  Satten  dnrer,  die  nie  solclie  Experimente  gevaehl 

beben,  das  maDgelode  pathologiseh-anatouiselie  Material  reieii- 

lieh  za  ersetzen  yermag.  Da  die  Maelreln  beim  ZostaDdekom- 
men  der  Luxationen  gewöhnlich  unthätig  sind,  so  werden  wir 
am  Leichnam,  wo  die  Muskeln  ebenso  sich  verhalten,  nicht  blos 
den  Einfluss  der  äusseren  Gewalten  in  Bezug  auf  die  Hervor- 
bringung von  Luxationeo  studieren  können,  sondern  wir  wer- 
den anch  in  den  Stand  gesetzt  werden,  die  Bedeutung  det 
Kapselrisses  und  Kapselrestes  gehörig  zu  bemessen.  Directe 
Luxationen  können  wir  allerdings  ao  der  Leicbe  nicht  darsteU 
len,  allein  die  bei  weitem  bänflger  vorkommenden  indirecten 
Lazatlonen  lassen  sich  mehr  oder  weniger  ieicht  ersengen  «ad 
es  ist  den  Experimentatoren  gelungen,  fast  alle  Arten  der  Tor- 
komroenden  traumatischen  Verrenkungen  an  der  Leiche  naeh« 
zuahmen.  Die  durch  Experimente  erseugten  Luxationen  las- 
sen uns  aber  deutlich  erkennen  und  durch  das  anatomiaehe 
Messer  verfolgen  wir,  auf  welche  Weise  der  Kapselriss  und 
Kapselrest  zuweilen  hindernd  den  Einrichtungsversuchen  sich 
entgegenstellt,  und  das  Resultat  der  Leichenexperimenle  ge- 
winnt um  so  höhere  Bedeutung,  wenn  wir  es  mit  den  kitoi- 
sehen  Beobachtungen  vergleichen  und  zusammenstellen.  Sobald 
der  Gelenkliopf  die  vorgedrängte  Kapsel  eingerissen  hat  and 
durch  den  Kapselriss  durchgetreten  ist,  bleibt  er  entweder 
dic^t  an  der  Geienkcavilät  stehen,  oder  er  wird  noch  weiter 
durch  die  schädliche  Gewalt  fortget rieben,  ehe  er  einen  Halt- 
punct  gewinnt.  Die  gerissene  fibröse  Kapsel,  die  an  der  Ge- 
ienkcavilät und  am  Halse  des  Gelenkkopfs  noeh  hinlinglieb 
befestigt  bleibt,  wird  verzogen,  durch  den  Gelenkkopf  nach 
dieser  oder  jener  Richtung  bingezerrt,  und  da  das  llbrdse  Ge* 
webe  der  Kapsel  bei  geringer  Elasticität  eine  grosse  Festig* 
keit  besitzt,  so  halt  es  nicht  selten  den  abgewichenen  Gelenk- 
kopT  in  seiner  neuen  Stellung  fest  Dies  geschieht  nament- 
lich, wenn  der  Gelenkkopf  hinter  den  vorspringenden  Rand  der 
Gelcnkcavitäl  oder  hinler  einen  andern  Knochenvorsprung  in  der 
Nähe  des  Gelenks  getrieben  worden  war.  Ja  seihst,  wenn  die  Kap- 
sel durch  eine  weit  gehende  Dislocalion  des  Gelenkkopfs  zur 
Hälfte  und  über  die  Hälfte  ihres  Umfangs  eingerissen  war,  ver- 
mag noch  der  verzogene  und  gezerrte  Hest  derselben  den  Ge- 
lenkkopf energisch  an  einem  Knochenvorsprunge  zu  fixiren.  Die 
gerissene  Kapsel,  der  Kapselrest,  kann  also  durch  Spannung  und 
Zerrung  den  abgewichenen  Gelenkkopr  in  seiner  pathologischen 
Stellung  fest  und  fast  unbeweglich  erhalten  und  den  W^be- 
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teguDgSTertaGben  grossen  Widerstand  entgegen  stellen.  In 
anderen  nnd  zwar  den  meUlea  Fällen  erwächst  ein  Hinderniss 
auä  der  Enge  der  eingerissenen  Kapsel.    Der  KapselsctiÜlz  ist 
zwar  gewöhnlich  weit  genug,  um  den  Gelenkkopf  bequem  zu- 
rücktreten zu  iassea,  allein  dadurch,  dass  die  Kapsel  nach  dem' 
Darchtritt  des  Gelenkkopfs  oder  bei  den  Einrichtungsversuchen 
schief  verzogen  wird,  legen  sich  die  Händer  des  Schlitzes  an* 
einander,  der  an  nod  für  sich  eolsprecheod  grosse  Kapselriss 
wird  durch  Verziehung  relativ  wa  «og  und  versebliesst  dem 
Geleokkople  den  Rücktritt  so  laoge,  bis  geeignete  Bewegon* 
gen  des  GJIedes  bei  der  Redootion,  die  Rftnder  des  Kapsel- 
scblities  wieder  klaffend  ffir  dea  snrüek  bewegten  Gelenkkopf 
erweitert  %aben.  Der  Inzirte  Gelenkkopf  hat  meist  eine  ziem- 
liehe  fiewegliohkeit»  die  gerissene  Kapsel  hftlt  ihn  nicht  in  sei* 
ner  pathologisehen  Stellung  fest,  sondern  wehrt  and  versperrt 
Ihm  durch  koopflochartige  Verziehaog  den  Rucktritt.   In  sehr 
sellenen  Fällen  ist  der  schlitzartige  Kapselriss  so  eng,  dass 
er  Dach  dem  Durchtreten  des  (jelenkkopfs,  den  Hals  desselben 
gaoz  fest  umschnürt  und  dann  kann  der  Kapselriss  als  absolut 
SU  eng  bezeichnet  werden;  die  Kapselwanduogen  legen  sich 
hinter  dem  engen  Risse  an  einander  und  der  zurückgeführte 
Gelenkkopf  treibt  die  schlaf!  gewordene  Kapsel   vor  sich  her, 
ohne  durch  ihren  Riss  zurücktreten  su  können.  Endlich  kom- 
men noch  Falle  Tor,  in  welchen  die^  sonst  gehörig  mit  einge^ 
risamie  Kapsel  an  der  vordem  oder  hintern  Kapselwand  einen 
Lappen  bildet,  der  bei  der  Versiehang  der  Kapsei  durch  die  Loxa* 
tion  sieh  swiachen  die  Gelcnkca?itat  oad  den  Gelenkkopf  legt 
ond  die  Rednctton  ao  lange  hintertreibt,  als  er  interponirt  bleibt« 
Dans  die  aingerlasene  Kapsel  in  der  angeführten,  dreifa- 
chen Waiaa  die  Rednction  der  Luxationen  ersqhweren  nnd 
hintertreiben  könne,  liest  sich  vor  Allem  durch  Lei  eben  expe- 
rinente  erweisen,  abgesehen  davon,  dass  auch  die  klinischen 
fieobacbtungeQ  und  einzelne  Scctionen  es  beätätigen.  Wie  der 
Rest  der  weit  eingerissenen  Kapsel  durch  Spannung  den  lu- 
xirten  Gelenkkopf  fest  in  seiner  palhulogischen  Stellung  er- 
baltea  könne,   wird  z.  B.  durch  die  öchullerluxatiooeo  nach 
vorn  und  an  die  innere  Seite  des  Process.  coracoideus,  fer« 
aer  durch  die  Schenkelloxationen  anf  das  Schambein  versinn« 
licht  Hai  man  am  Cadaver  eine  Schniterlaxation  nach  vorn 
•ad  oateo  auf  die  bekannte  Weise  eraengt,  ond  man  siösst  ' 
wuk  dao  arhobcDen  Arm  gewaltsam  weiter,  so  dass  der  Ge« 
laskkopf  »ater  den  RaboDschnabelfortsata  hingetriebea  wird, 
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80  sieht  man,  wie  die  Kapsel  nach  unten  und  hinten  welter 
einreissl«  wie  der  GelenlilLopf  die  oherr  hintere  Kapselpartie 
nach  sich  siebt,  so  data  dieaelbe  sieh  strangartlg  Qher  die 
Gelenkoavitfit  legt  und  den  nach  innen  vom  Proeess.  eoraeoi* 
dena  gedrUngten  GelenlilKopf  fest  angedrQekt  blil.  Am  Hftll- 
gelenk  lioatet  es  etwas  «mehr  Il6he,  um  etwas  Aefanliehes  so 
erzeugen ;  nachdem  man  durch  Fiezion  mit  Ahdaetion  eine  Lo* 
xation  anf  das  Foramen  ovale  hervorgebracht  hat  und  ans 
durch  Ifyperexlension  mit  Aurwarlsstossen  den  Gelenkkopf 
auf  das  Scliariibcin  oder  in  die  Fossa  ileo  -  peclinaea  Ireibl, 
80  Wild  die  Kappel  weiter  nach  uulen  und  vorn  vum  Pfannen- 
rande abgerissen,  der  Gelenkkopf  zieht  den  strangariigen  Kap- 
selrest nach  sieb  und  über  die  Planne,  und  es  kommt  zuwei- 
len eine  solche  Spannung  des  Kopselrestes  heraus,  dass  der 
Golenkkopf  fest  an  das  Schambein  oder  an  den  vorderen  Becken» 
rand  angedrückt  wird.  Dass  die  eingerissene  und  gespannte 
Kapsel  den  Gelenkkopf  in  seiner  insirlen  Steiiung  erhält,  wird 
am  deutlichsten  bei  jenen  sogenannten  incompleten  Luxatio* 
nen»  die  sich  leicht  am  CadaVer  darstellen  lassen  nnd  bei  wel* 
eben  der  Geienkkopf  anf  dem  schmalen  Rande  der  Gelenkca» 
vitfit  steht  Ferner  auch  bei  jenen  Vorderarminxationen,  bei 
welchen  der  Proceasns  coronoideus  mit  seiner  vorderen  Fliehe 
an  die  hintere,  glatte  Fliehe  der  Gelenkrolie  des  OberavmbeiBi 
angedrßckt  wird.  In  aüen  diesen  Fällen  kann  nar  die  Span* 
ttung  der  eingerissenen  Kapsel  den  abgewicbeaen  Geienkkopf 
und  die  loxirte  Geienkfliche  in  einer  no  abscbSssigen  Stellung 
erhalten;  der  Muskeletufluss  wurde  die  Gelenktheile  nicht  einen 
Augenblick  so  lassen,  würde  sofort  ein  Weilergleiten  derselbco 
übereinander  veranlassen.  Mit  der  Kapsebpannung  ist  in  die- 
sen Fallen  gewöljiiücli  auch  noch  Verziehung  der  Ka{)sel  ver- 
bunden und  dadurch  relative  Enge  des  Kapselrisses  bedingt. 

Den  relativ  engen,  durch  VerzieljuiiL:  des  Kapsel  Schlitzes 
bedinpton  Riss  kann  man  dadurch  am  Leiclinam  sich  verge- 
genwärligen,  dass  man  nach  Darstellung  der  bchulterluxalioa 
nach  vorn  unter  den  üabenschnabelfortsatz,  oder  nach  Dar- 
sieliung  einer  Luxatio  femoris  ischiadica  ,  obturaioria,  den 
Arm«  das  Bein  ext^ndirt  und  in  Extension  nach  unten  noxieht; 
man  erkennt  dann,  dass  die  Binder  des  Kapseirisses  versoges 
werden,  sich  anspannen,  an  einen  darlegen  nnd  dem  Geienkkopf 
den  Rücktritt  in  die  Geienkhdhle  versperren.  Die  relativ« 
Enge  des  Schlitzes'  wird  beseitigt,  sobald  man  den  Inxtrtc« 
Gelenkkopf  ao  sorfickbewegt,  dass  dadarch  die  Rinder  des 
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Kapselrisses  auseinandergezogeD  und  als  klaffende  OefTnung 
den  xarQcklretendeii  Gelenkkopr  eDtgegengestellt  werden.  Hte- 
.  ber  gehören  wohl  die  roeislen  der  kliniscbeo  Fälle,  in  welchen 
die  Lux.  hutneri  eabcoracoidea  oder  Lox.  fenoris  ischiadiea 
iliaeä»  obgleich  gleich  nach  dem  Zastandekommea  eine  kraft- 
Tolle  Extension  und  Cootraextension  vorgenommen  wurde,  den- 
noch die  Einrichtung  vergeblich  versucht  wurde.  Bei  dem  ab- 
solut XU  engen  Kapselriss,  den  Gell 6  (Archiv.  g^n6r.  5  S6r. 
XVIf.  pag.  443  a.  f.  Avril,  Mai  1861)  einigemal  am  Leichnam 
dar^^esLelU  und  den  er  auch  durch  einen  Seclionsfall  erwiesen 
hai,  und  der  auch  am  Scbultergelenk  vorzukoinmen  scheint 
und  zuerst  von  Desault  erwähnt  worden  ist,  reisst  die  Kap- 
sel an  der  Femordlinsertion  nach  unten   und  hinten  oder  an 
der  H u rneralinserlion  nach  unten  in  senkrechter  Richliing  ein? 
der  Kiss,  der  gerade  den  üelenkkopf  durchtreten  iassl,  schnürt 
sich  um  den  Hals  desselben  Test  Zusammen;  die  Kapsel  sinkt 
nach  dem  Durchtritte  des  Gelenkkopfes  schlaff  ein  und  wenn 
der  loxirte  Gelenkkopf  nach  der  Getenkcavität  xuruck  bewegt 
wird,  treibt  er  die  Kapsel  vor  sich  her»  ohne  durch  ihre  Oeff- 
nnng  da  rebtreten  so  können. 

Was  snletst  die  Kapselinterposition  betrifft,  so  sieht  man 
bei  der  Darstellung  von  Schulter-  nnd  Sehen kelluxationen  nicht 
seltent  wie  lappenfdrmige  Fetsen  der  eingerissenen  Kapsel, 
dreieckige  Kapseilappen,  mit  der  Basis  naehdei-  GelenkcaviUt 
zu,  sich  zwischen  die  Gelenkfläclie  und  den  Gelenkkopf  legen 
und  es  ist  wohl  kein  Zweifel,  dass   derartige  Interpositionen 
auch  an  Lebenden  hier  vorkonnmen  mögen.    Am  besten  lässt 
die  loterpositioQ  am  Metacarpalgeienk  des  Daumens  sich  her- 
stellen ;  wenn   man  hier  durch  langsame  Hyperexlension  den 
Daumen  umknickt,  so  reisst  die  Kapsel  gewöhnlich  nach  vorn 
dicht  über  dem  Metacarpalkopfe  ein,  und  wenn  man  dann  durch 
rasche  Flexion  des  Daumeps  die  Luxation  vollendet,  so  inter- 
ponirt  sich  der  vordere  Kapselrand  zwischen  die  Gelenkfläcbe 
und  den  lietacarpalkopf.  Auch  bei  den  Vorderarm luxationen 
nach  hinten  kann  eine  derartige  Kapsel! nterpositiov  binaus- 
kommCDy  wenn  die  Kapsel  dicht  unter  der  Insertion  an  den 
Condyien  nach  vorn  quer  einreisst«  Es  wflrde  xu  weit  führen, 
wollten  wir  alle  Leichenexperimente  an  den  einzelnen  Gelenken 
anfQhreo  und  nSher  beschreiben,  welche  den  Beweis  so  geben 
im  Stande  sind  ,  dass  die  eingerissene  Kapsel  ,  der  Kapsel- 
rest unter  Umstanden  der  lieposiUüa  sich  bindernd  entgegen- 
steilen könne.  —  Wenden  wir  uns  jetzt  zur  Lehre  von  der  Ue« 


n 


JProf.  Streubel: 


Position  der  frisoheo  tramaatisoben  Laiatiooea,  werfen  wir 
eiD«D  gesehielillieheD  Blick  aof  dieselbe  ood  sehen  wir,  ob  ond 
wetober  Gewion  derselben  dadiiroh  erw&cbsty  dass  sie  die 
gerissene  Kapsel  als  Hauptbinderoiss  der  RedacUon  voran- 
stellt.  Die  alteo  Chirurgen  hegten  die  MeiOQDg,  dass  bei  den 
traumatischeo  Luxationen,  bei  welchen  die  Gelenkflachen  durch 
Gewalt  übereinander   und   nebeneinander  gcschobeu  worden 
waren,  auch  Gewalt  in  Anwendung  gebracht  werden  nnusse, 
um  die  Gelenktheile  in  ihre  oormaie  Stellung  ^Lurückzubringen. 
Der  praktische  H  i  p  pok  r  a  t  e  s  benutzte  gewöhnliche  Utensilien, 
wie  eine  Leiter,  eine  Thür,  einen  Querbalken  und  seine  Bauli 
(scamnum),  am  eine  gehörige  Hepositionskraft  zu  entwickclo. 
So  einfach  blieb  es  nicht,  die  einfachen  Hilfsmittel  wurden 
yerfindert,  und  man  f&hrte  die  Distraclio  instrumentalis  mit 
jenen  Marter  wer  kseogen  ein,  welcbe  als  Trispastum,  Glosso- 
eominn,  PUotheqm , .  Organeon  a.  s.  w,  von  Oribasios  be- 
sebrieben  worden  sind.    Galen  batte  swar  den  im  Allge- 
meinen ricbtigen  Sats  aofgestellt,  das  verrenkte  Glied  mQsse 
aaf  dCsmselben  Wege,  anf  welebem  es  sieb  dislocirt  babe,  xn- 
rSefcgefSbrt  werden,  allein  diesen  SaU  beaebtele  man  wenig 
und  riebtete  nar  die  Anfmerksamkeit  auf  die  Distraclio.  J.  L 
Pelit  war  es,  der  zuerst  mit  Entschiedenheit  gegen  die  rohe 
Gewalt  auftrat,  der  den  Satz  des  Galen  erläuterte  und  inter- 
pretirte,  die  Dislractio   iustr uuientalis   einschränkte  und  eine 
vorsichtige  Distraclio  manualis  gebrauchen  lehrte;  allein  von 
der  Idee  der  oft  schwer  zu  überwindenden  Muskelaction  konnte 
er  sich  nicht  losreissen,  und  so  kam  es  denn,  dass  auch  er 
zuweilen  und  bei  angenommenem  Muskelwiderstande,  die  durch 
veränderte  Stellung  des  Gliedes  sich  nicht  besciligen  lassen 
wollte,  Gewalt  und  JMaschinengewalt  in  Anwendung  brachte. 
Macb  Petit  kam  durch  Desauit,  Polt,  Mursiona«  Böti- 
cber,  Boy  er  u.  A,  die  Masch  inen  ei  nrichtaog  immer  mehr 
ausser  Gebrauch;  man  sOcbte  dörch  Lagernng,  verfinderte 
Stellung  des  Gliedes^  und  sanftes,  nar  gans  allmilig  verstärktes 
Ansieben  die  Reposition  su  ersieleo.  Man  fing  jetit  ancb  an, 
den  Lnzationsmeebanismos  bei  der  Cinricbtong  su  berQck- 
sicbiigen,  altein  durcb  die  falscbe  Tbeorie  von  der  primlren 
nnd  secnndfiren  Luxation  nach  Favre,  Ooverneyt  Rust» 
u.  A.  wurde  man  nicht  selten  so  feblerbaftea  Einrichtnngsver« 
fahren  verleitiBt,  Indem  man  den  Gelenkkopf  an  einer  Stelle 
sorQckzubringen  suchte,  an  welcher  die  unverletzt  gebliibene 
^apsei  den  Rücktritt  webrle.  in  der  neuesten  Zeit  wurdt»  durch 
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LddiaDexperlmente  eine  immer  besser«  AnschaooDg  von  dem 

LuxationsmechanisiDus  gewonnen  ,  allein  der  Lehre  von  der 
Reposition  kam  dieser  ForUchritl  nur  in  beschränkter  Weise 
zu  (jute.  Alle  namhaften  Chirurgen  bekaaiiien  sich  zwar  zu 
der  Ansicht,  dass  die  Einrichtung  der  Luxationen  mehr  Ein- 
sicht und  Geschicklichkeit,  als  Gewalt  erfordere,  sie  rietUen 
auch  die  lUpositlon  stets  auf  eine  sanfte  Weise  zu  beginnen 
un  J  empfahlen  an  den  einzelnen  Gelenken  und  bei  jbeslimmten 
Luxalionsarleo  die  Methoden  von  Motbe,  Pouteau,  Des- 
pre2|  Klage  a.  A.,  die  sich  in  vielen  Fällea  bewahrt  halten, 
iD  ADwendoDg  zu  bringen,  allein  wenn  In  gegebenen  Fällen 
die  sanften  Methoden  der  £inrichtang  mehrfach  vergeblich 
versnoht  worden  waren,  so  fing  man  an,  die  Zogkraft  za  stei- 
gern und  suchte  endlich  durch  Gewalt  so  erawingeo,  was  anf 
mildere  Welse  nicht  gelingen  wollte.  Immerhin  aber  war  es 
das  Phantom  des  unüberwindlichen  Uusket  widerstand  es,  weU 
ches  anch  die  besten  Köpfe  einnahm  und  irre  leitete.  Um  die 
so  gefQrchtete  Huskelenergie  abauschwichen,  gebrauchte  man 
als  sogenannte  ÜnterstOtzungsmittel  der  llepositioo:  den  Ader- 
lass  bis  zur  Ohnmacht,  den  Brechweinslein  in  Ekel  erregenden 
Gaben,  das  Opium  u.  s.  f.  Um  den  Muskelwiderstaiid  in  ii  nt- 
näckigen  Fällen  zu  überwinden,  ersann  man  immer  neue  und 
neue  Einrichlungsuiethoden  und  Jeder,  der  einmal  in  einem 
i^alle  nach  langer  Mühe  und  viel  Gewaltconsumtion  doch  nooh 
zum  Ziele  gelangt  war^  hielt  sich  für  berechtigt,  die  iland- 
griffe,  welche  endlich  von  Erfolg  begleitet  waren,  zu  veröffent- 
lichen und  anzupreisen.  Die  anästhclischen  Mittel  kamen  auf» 
man  konnte  durch  die  Aether-  und  Chloroforminhaiationeo 
bis  znr  Narkose  die  Muskeln  vollständig  erschlaHeo  und  nach- 
giebig machen,  nichts  desto  weniger  aber  atiess  man  nach  wie 
vor  anf  Hindernisse  bei  der  Einrichtung  und  der  Beweis, 
dass  das  Baupthinderniss  bei  der  Reduction  der  Luxationen 
niebl  in  den  Muskeln  liegen  könne,  sondern  dem  Kapselbande 
sngesobrieben  werden  mSsse,  wurde  den  Chirurgen  gewisser- 
Dassen  aurgedrftngt.  Wie  aber  ein  eingewuraeltes  Vorurtheii 
nur  schwer  aussnrotten  ist,  so  wird  es  auch  noch  Zeit  be- 
dOrfen,  ehe  das  Vorurtheii  von  dem  die  Reposition  erschweren« 
den  oder  hindernden  Muskelwiderstande  bei  Luxationen  aus  den 
köpfen  aller  Chirurgen  veri»ch wunden  sein  wird.  Noch  immer 
gibt  es  leider  viele  Chirurgen,  welche  von  dun  sanften  Einrieb- 
tungsmelhoden  nichts  wissen  wollen,  weiche  sich  von  der  Idee 
der  nothweadigeo  Dialraclioo^  der  energischen  Cxleosion  und 
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CoDlraextension  nicht  trennen  können,  welche  die  Luxaliooen 
als  Verschiebungen  betrachten,  an  welchen  man  so  lauge  her- 
Uüizerren  müsse,  bis  die  Verschiebung  ausgeglichen  sei,  und 
die  UeberLengung  hegen,  eine  Iraumalischo  Luxation  werde 
am  schnellsleo  und  besten  unter  dem  Heistande  einer  gehö- 
rigen Anzahl  kräftiger  (iehiifen  ei  ngpricljlel.  Noch  in  diesem 
Jahre  finden  wir  in  den  Journalen  des  Auslands,  so  wie  in 
den  deutschen  ZeitschriTtea  von  verschiedenen  Cbirurgeo  Eid- 
ricbtangsmethoden  Tur  diese  oder  jene  1  >t:xatioD  aogepriesen, 
die  anler  dem  Beistaode  won  5  bis  8  GebilfeD  aosgeffibrt  wer- 
den sollen,  je  wir  finden  sogar  noch  warme  Lobredner  d^ 
Flaschen suges  und  des  Galgenapparats. 

Es  ist  ein  GIQci  ffir  die  Patienten,  dass  bei  der  llehr«- 
sahl  der  frischen  Luxationen  llberhaopt  Repositionshindernisse 
nicht  aoftreten,  dass  auch  die  eingerissene  Kapsel,  der  Kapsel* 
rest,  den  Repositionsversnchen  ein  bedeotendes  Hinderniss 
nicht  entgegenzustellen  pflegt  und  dass  daher  auch  in  der 
Mehrzahl  der  Fälle  weniger  passende  und  zweckmässige  Ein- 
richlungsverfaliren  dennoch  zum  Zielo  führen.  Wäre  dies  nichj 
der  Fall,  so  würden  wir  jedenfalls  den  grössten  Theil  der  In- 
dividuen, die  Luxationen  erliUen  haben,  mit  uoeingericbtel 
gebliebenen  V^errenkurigen  hernmtaufen  sehen. 

Da  erwiesenermassen  die  gerissene  Kapsel  auf  dreifache 
Weise  die  Reduction  erschweren  und  zu  hintertreiben  vermag, 
so  fragt  es  sich  nun,  ob  wir  im  Stande  sind,  Im  einzelnen  Falle 
die  Beschaffenheit  des  Kapselrisses  und  die  Art  des  ilinder* 
nisses  lu  erkennen  und  ob  es  ferner  in  unserer  Macht  steht, 
das  vorhandene  Hinderniss  zu  beseitigen?  Wir  können  ant- 
worten, dass  der  Weg,  die  Beschaffenbeit  des  Kapselrisses  tn 
erkennen.  Dank  sei  es  den  Leichenezperimenten,  angebahnt 
ist  und  dass  wir  endlich  auch  auf  den  Standpunct  gekommen 
sind,  die  bisher  durchaus  empirischen  Einrichtungsmetbodeo 
allmalig  in  rationelle  umzugestalten. 

Nach  üesault  hal,  man  die  unblutige  Operation  der  Eio- 
richtung  der  Verrenku[igen  in  3  Akte  getheilt  :  1.  in  die  Los« 
lösung  des  Gelenkkupfcs  von  der  Stelle  der  Dislocation;  2.  in 
die  Zurückführung  desselben  nach  dem  Niveau  der  Gelenkca- 
vität  und  3.  in  die  Einbringung  des  Gelenkkopfes  in  die  Ge- 
lenkcavität.  Diese  schulgemässe  Einlbeilung,  die  sich  nur  aoB* 
nahmsweise  durchführen  Jasst,  rooss  zur  Zeit  als  unzweck- 
missig  verworfen  werden.  Der  luxirte  Gelenkkopf  kann  hia- 
flg  an  der  Steile,  an  welcher  er  sieb  befindet,  hin*  und  berge* 
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schoben  werden^  so  dass  eine  Loslosong  desselben  gar  nicht 
Böthig  eben  so  steht  der  Gelenkkopf  manchmal  so  dicht 
Bobeo  dor  Gelenkeavilfit,  dasa  von  einem  ZarftekfOhren  nach 
der  GeleBkoa?itit  niobt  die  Rede  sein  kann.  Was  aber  den  3. 
Akt  betrilfly  so  fftllt  derselbe  mit  dem  Zurfickbringen  in  den 
Kapselsack  sasammen;  die  normalen  ContigoitStsverhSItnisse 
lassen  sich  nnr  dadurch  wieder  herstellen,  dass  der  Gelenk- 
köpf  in  die  Kapsel  zuruckgeleitet  wird,  so  dass  die  leUlere 
die  Gelenktheile  wieder  umhüllt. 

Die  Bereicherung,  welche  die  Lehre  von  den  Luxationen 
dadurch  erhalten  hat,   dass   die  gerissene  Kapsel,  der  Kapsel- 
resl,  als  hauptsächliches   Hinderniss   der  Reposition  erkannt 
worden  ist,  wQrde  wenig  praktischen  Nutzen  gewähren,  wenn 
wir  nicht  gleichzeitig  dadurch  aufmerksam  gemacht  worden 
wireo,  In   den  einzelnen  Fällen  von  Luxation  die  Diagnose 
aaeh  auf  die  Art  und  BeschafTenheit  des  Kapselrisses  hinzn- 
riehteo.  Obgleich  nun  swar  der  Kapseiriss  eine  unterhSutigOi 
weder  dem  Gesicht«  noch  dem  Geföhl  zoglngige  Verletsung 
darstellt,  so  ist  es  doch  in  neuester  Zeit  durch  die  Zusammen* 
atotluDg  der  Resultate  der  Leiehenexperimente  und  den  Au» 
topsien  mit  den  klinischen  fieobaohtuogen  gelungen,  Zeichen 
aufsoflnden  und  zu  bestimmen,  die  Qber  den  Kapseiriss  in  Be- 
sag auf  die  Lage,  Grosse,  Richtung  und  sonstige  Beschaffenheit 
Aufschiuss  geben^  wclciie  uns  in  den  einzelnen  LuxationsfaileQ 
ein  Bild  der  Kapselverletzung  7.0  entwerfen  gestatten  ,  wel- 
ches  der  Wirklichkeit,  d.  h.  den  anatomisch-pathologischen 
Verhältnissen  fast  oder  ganz  gleich   kommt.    Dadurch  aber, 
dass   wir  im  einzelnen  Falle  die  I .ygo,  Grösse  und  Richtung 
des  Kapselrisses  zu  bestimmen  vermögen,  werden  wir  auch 
anf  die  Bestimmung  des  entsprechenden  Einrichtungsverfah- 
rens, welches  den  Zweck  hat,  den  Gelenkkopf  in  die  Kapsel- 
nmhfilloog  lorQckzubriDgen,  hiogeleitet.  Wir  werden  uns  in 
den  gegebenen  Flllen  nach  der  Diagnose  des  Kapselrisses 
die  Hindernisse  vergegenwärtigen,  die  uns  durch  die  Kapsel» 
verletsung  bei  der  Reposition!  erwachsen  können.  Wir  wer- 
den in  gewissen  Ffillen  nach  der  Dntersuchung  voraussagen 
kennen,  dass  die  Kapsel  der  Reposition  kein  Hinderniss  ent- 
gegenstellen werde;  werden  in  andern  Ffillen  die  Art  des  Hin- 
dernisses entweder  gleich  oder  erst  später  bei  den  Repositlons- 
versuchen  angeben  können  und  werden  das  Verfahren  festza- 
slellen  im  Stande  sein,  welches   gegen  das  vorliegende  er- 
kannte oder  wahrscheinliche  Uiodernissgenchlet  werden  moss. 
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Gehen  wir  die  Momente  durch,  ausweichen  eino  möglichst 
genaue  Diagnose  dos  Kapselrisses  sich   begrüodeu  lässt.  Der 
durch  die  schädliche  Gewall  von  der  Gelenkfläche  weggedrängte, 
weggehobene  Gelenkkupf  sprengt,  wio  schon  erwähnt,  die  Kap- 
sel an  der  Steile,  an  welclier  er  sie  vor  sich  her  treibt.  Es  ist 
ODO  von  erheblichem  Werlhe,  wenn  wir  in  den  voriiegendeo 
Lnxaüoosf&Uoii  die  sebädliobe  Gowali  uiid  ihre  Art  der  Ein- 
wirkung zu  ermitteln  vermögen,  wenn  wir  erfahren,  wie  der 
SI1M8,  Schlag,  die  Verdrehung,  der  Zug  einwirkte,  in  welcher 
StelluDg  eich  die  ExtremiUt  im  Momente  der  Gewelteiowirkeog 
befand«  welche  Bewegung  derselben  foreirt  wnrde  n.  t.  w., 
weil  wir  dadurch  auf  die  Lage  des  Kapsetrissest  auf  dl«  Stelle 
hingewiesen  werden,  wo  der  Gelenkkopf  die  vorgetriebene  und 
aufs  Aeusserste  gespannte  Kapsel  sprengte.  Leider  erhalten 
wir  bierfiber  häufig  keine  genugende  Auskunft,  weil  der  Ver* 
letzte,  der  durch  die  schädliche  Gewalt  gewöhnlich  erschreckt 
und  überrascht  wurde,   sich  nicht  mehr  auf  die  Einzelheilen 
des  Vorgangs  besinnen  kann.    Die  Stellung   des  Gelenkkopfs 
xur  verlassenen  Geleukcavitat  gibt  gleichfalls  mehr  oder  weni 
ger  Aufschluss  über  die  Stelle  des  Kapsoirisses.    Wir  wissen 
jetzt,   dass  die  Küpscl  an  jeder  Stelle  von  dem  sich  disloci- 
reoden  Geienkkopfe  gesprengt  werden  kann,  wir  wissen  aber 
auch,  daas  die  Kapsel  ihrer  verachiedenen  Dicke  halber  an 
einzelnen  Stellen  leichler  als  an  anderen  durchbrochen  wird. 
Die  Luxationen«  die  sich  am  Leichnam  am  leichteaten  daralel- 
len  lasaen,  wie  die  Luxatio  hnmert  axillaria,  anbcoracoldeat 
die  Luxatio  femoris  Ischiadica»  obtnrateria,  die  Vordernrflil»> 
xationen  nach  hinten  und  die  Dajnmenlnxationen  naeb  hinten 
bilden  auch  diejenigen  Luxationsarten,  die  in  der  WIrkllobkeit 
am  biufigsten  sich  an  ereignen  pflegen.  Die  Zergliederang 
mit  dem  anatomischen  Messer  hat  aber  gelehrt,  dass  bei  den 
gedachten  Luxationsarten,  wenn  sie  in  einer  bestimmten  Weise 
erzeugt  waren,  auch  die  Art  des  Kapselrisses  eine  grosse  Gleich^ 
förmigkeit  zeigte,  dass  die  Kapsel  an  einer  ziemlich  bestimmleo 
Stelle,  in  ziemlich  bestimmter  Grösse  und  Richtung  eingerissen 
gefunden   wurde  und  so  können  wir  denn  auch,  wenn  wir  an 
Lebenden  den  erwähnten  Luxationsarten  begegnen,  präsumiren, 
daaa  der  Kapselriss  eben  auch  an  der  Stelle  exiatiren  mOane» 
wo  er  bei  den  Leiobenezperimenten  au  finden  war« 

Es  mnss  allerdings  erinnert  werden,  daaa  namentlich  an 
den  groaaen  Gelenken  der  Schulter  und  Httfle  der  Gelenkkopf 
Hiebt  selten  nicht  die  primäre  Stellang,  welche  er  dnreli  dlo 
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laxireode  Gewalt  erhiell,  einnimmt,  sondern  dass  er  darch  der 
Loxatlon  nachfolgende  ßeweguogeD  io  einer  secuodfiren  SteU 
)ung  sieb  befindet.  Die  secandären  Yerschiebangen  erfolgen 
aber  io  der  Regel  io  aodam  Rlchtang  als  die  primireD,  and 
weso  wir  die  Diagnose  des  Kapselrisses  naoh  der  secnndiren 
Versehiebong  maeken  wollten»  wirden  wir  nas  jedenfalla  (lo- 
selien«  So  schwierig  aber  aach  die  Dnlerseheidnng  der  prinl« 
reo  and  seenndlren  Loxation  sein  mag,  so  haben  wir  doch 
einige  Baltpmicl^«  Steht  der  Gelenkkopf  auf  dem  Rande  der 
Getenhcavitit,  so  ist  die  Terschiebang  gewiss  eine  priroire« 
hat  der  Gelenttkopf  sieh  nur  wenig  weiter  disfoeirt  wie  bei 
der  Loxatio  homeri  axillaris  oder  bei  der  Lux.  femoris  ischia- 
dica,  so  isl  die  Verschiebung  wobt  auch  meist  eine  primSre. 
Finden  wir  den  Gelenkkopf  am  Schultergelenk  dicht  unter  dem 
Rabenachnabe! furtsalze,  an  der  Hüfte  auf  dem  eirunden  Loche 
oder  am  hinleren  Pfannenrande,  so  kann  die  Verschiebung 
ebenso  eine  primäre  wie  eine  secundäre  sein,  d.h. der  Gelenk- 
liopf  ist  gleich  in  diese  Sleilang  gebracht  worden,  oder  er  ist 
erst  aus  einer  Loxatio  humeri  axillaris,  femoris  ischiadica  in 
diese  Stellung  gerQckt.  Ist  die  Verschiebung  seeondär,  so  ISsst 
sieh  der  Gelenkkopf  in  die  Stellung  der  primftren  Verschiebung 
snrSch  bringen,  ist  sie  dagegen  prim&r,  so  leistet  die  einge- 
risaene  Kapsel  gewöhnlich  Widerstand »  so  wie  man  den  Ge- 
lenkkopf in  eine  andere  Siellong  bringen  will  Bei  sehr  grossem 
Kapselrinse  filU  dieser  Unterschied  weg* 

Die  Gr/^sse  ond  Weile  des  Kapselrisses  ist,  wenig  A'ns- 
nahmsfälle  abgerechnet,  genügend,  om  dem  Gelenkkopfe  den 
Rücktritt  zu  gestatten.  Der  Kapselriss  verlauft  meist  schlitz- 
förmig, seltener  ist  er  lappenförmig;  bei  weiter  Disiocation  kann 
die  Kapsel  bis  auf  einen  geringen  Rest,  oder  ganz  abreissen. 

Auf  die  Richtung  des  Kapseirisses  werden  die  Experi- 
mentatoren noch  eine  grössere  Aufmerksarnkeit  als  bisher  za 
richten  haben.  Geliö  bat  neuerdings  zuerst  durch  Experi- 
mente am  Hüftgelenke  dargethan,  dass  bei  öbermässiger  Fle- 
xion des  Schenkels  die  Gelenkkapsel  im  unteren,  hinteren  Dritt- 
theil,  parallel  lor  Axe  des  Schenkelhalses  einreisse  und  dass 
der  durch  den  Kapselriss  getretene  Gelenkkopf  am  Sitzbeine 
stehen  bleibe  (Lox*  ischiadica),  oder  bei  nachfolgender  Strecknng 
höher  binaof  gleite  (Lnz.  iiiaca),  bei  nachfolgender  Rotation  anf 
das  eirunde  Loch  sich  Verschiebe  (Lox*  obtoratoria).  Bef  den 
dnrch  Hyperextenaion,  dorch  gewaltsame  Adduction  und  Abdue» 
tion  erseugten  Luxationen  nach  verschiedenen  Richtungen  fand 
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GtII6  die  Kapsel  stete  siemUch  nebe  an  Pfaaneiirande  oad 
in  senkrechter  Richtaog  aur  Axe  des  ScIienlLelbeiniialsea  ein* 
gerissen.  Die  vielfaclieo  Experimente,  welche  Gel  16  ange- 
stellt hat,  sind  allerdings  ooch  naher  zu  prüfen  und  wir  verweis 

sen  auf  dessen  bereits  citirte  ausführliche  Arbeit,  von  welcher 
wir  nur  kurz  die  l'ridrosiiUate  uiilgetheilt  haben.  Bei  den  Schul- 
terluxaüonen  ist  liie  Richtung  des  Kapselrisses  noch  nicht 
näher  bestimmt  worden,  die  wenigen  Autopsien  geben  keinen 
Aufschluss  und  bei  den  Leichenexperimenten  hat  man  sich 
bisher  begnügt,  nur  ungefähr  die  Stelle  des  Kapselrisses  xu 
bezeichnen,  ohne  sich  darum  zu  kümmern,  ob  in  der  Hichtung 
d.es  Kapselrisses  nach  der  Art  der  .einwirkenden  Gewalt  eine 
gewisse  Gleichförmigkeit  zu  finden  sei.  Ich  habe  bereits  mit 
Experimenten  Ober  die  Richtung  des  Kapselrisses  bei  Schal- 
terluxatiooen  begonnen  and  werde,  sobald  ich  Aeaaitate  ertangl 
habe,  diese  TeröffentlicbeD.  Die  Bestimmang  der  Richtung  des 
Kapaelrisses  hat  aber  für  die  Begrfindnng  den  EiDrichtaaga* 
verfahrene  den  grössten  Werth. 

Kehren  wir  jetst  sur  Lehre  von  der  Reposition  aorftck» 
Bei  der  ZurQckfQhrong  frischer  tranmalischer  Loxatlonea 
mnss  alles  gewaltsame  Ziehen  und  Zerren  als  vnnfits  and 
schidlich  ausgeschlossen  werden.  Die  Hindernisse,  welche 
durch  Muskcispannung  und  Muskelconlraclio«  bedingt  wenien, 
lassen  sich  ohne  Gewalt  durch  Aenderung  der  Stellung  des 
verrenkten  Gliedes  und  durch  Chloroform  leicht  überwinden. 
Die  Hindernisse  aber,  weiche  die  f:erisseiie  Kapsel,  der  Kap- 
selrest der  Reduction  entgegensteiil.  werden  durch  Gewalt 
entweder  gar  nicht  oder  nur  durcU  weitere  Verlelxttogen  zum 
Nachtheil  der  Patienten  uberwunden»  ' 

Die  gerissene  Kapsel  stellt  an  und  für  sich  nor  aeliea 
ein  wirkliches  Hinderniss  der  Reposition  dar;  wir  können  uns 
bei  den  Leicbenexperimentea  dnrch  Bloslegnng  der  betreffeo- 
den  Tbeile  überseogen,  dasa  der  gespannte  Ka^aelreal  aieb 
leicht  entspannen«  der  verlogene  und  verengte  Kapaelrlaa  aiab 
leicht  anfsieben  nnd  erweitern,  die  Kapselinterpoaitioa  aicb 
'  ohne  HQhe  aosglaichen  IftasU  Das  Repesitionsbinderniaa  komnt 
erat  heraua,  sobald  dem  vorhandenen  Kapselverbaltniaae  weni- 
ger entsprechende,  oder  gans  onsweckmfissige  Manipulationen 
der  Einrichtung  entgegengestellt  werden  ,  sobald  im  Falle  der 
KapseUpaiinung  auf  Entspannung  derselben,  im  Falle  des 
verzogenen  und  verengten  Kapsülnsses,  auf  Entfallung  und 
Aufziehuog  dea  Hisses,  im  Falle  der  interposition  auf  Aua* 
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gleiehuDg  der  ZwiscbeolageraDg  Dicht  Rilokftiobt  genonuneo 
wird. 

Dadurch,  das«  wir  am  Lebenden  bei  gegebener  Loxalioa 
die  vorhandene  Anordnang  und  Beacbalfenheit  dar  nnterbio« 
(igen  Kaptel Verleitung  gar  nicht,  oder  nicht  genau  genug  m 
benrtheilen  im  Stande  sind,  erwachaen  fQrdie  Reposition  Bin- 
der nlaaci  die  bei  richtiger  Diagnose  des  Kapsel risses  in  Besog 
auf  Lage,  Grösse  und  Richtung  wegfallen  wflrdeo. 

Nur  auf  die  genaue  Diagnose  des  Kapselrisses  lisst  sich 
ein  rationelles  Einrichtungs verfahren  hasiren;  je  ungenauer 
oder  fehlerhafter  die  Diagnose  des  Kapselrisses  ist,  um  so 
unsicherer  wird  das  Eiorichtungsverfahren  sein,  um  so  mehr 
wird  an  die  Stelle  des  bewusslen  üaodelos,  ein  Handeln  aufs 
Geradewohl  treten. 

Eine  mätliem^itische  Ciewissheit  über  die  Lage,  Grösse, 
Richtung  und  sonstige  Beschaffenheit  des  Kapsclrisses  wird 
nie  zu  erlanf^en  sein,  und  die  Diagnose  wird  daher  immerhin 
Dar  eine  annähernde  bleiben;  allein  auch  als  solche  wird  sie 
den  grössten  Vorlbeil  gewähren,  indem  sie  die  Bedioguogen, 
welche  der  Chirurg  so  erfüllen  hat,  vorschreibt,  auf  die  et- 
waigen Hindernisse  und  die  Art  sie  sn  beseitigen  hinweist* 
Man  wird  kfinftighin  eine  Luxation  nicht  mehr  nach  Desanlt, 
Rieberand,  Hothe,  Kluge,  Pouteau,  Fischer  u.  s«  L 
einrichten,  alle  diese  Methoden  werden  nur  noch  ein  histori* 
sehen  Interesse  haben,  sondern  man  wird  die  gegebene  Luxa- 
tion den  erkannten  Yerhfiltnissen  der  gerissenen  Kapsel  ent* 
sprechend  tu  reponlren  haben« 

Der  Satz  des  Galen,  „den  luxirten  Gelenltkopf  auf  dem« 
selben  Wege  zurückzuführen,  auf  welcliem  er  ausgetreten  war," 
ist  nur  in  so  fern  richtig,  als  er  uns  vorschreibt,  den  Mecha- 
nismus des  Züslandekomiiiens  in  umgekehrter  Ordnung  nach- 
zuahmen, wodurch  der  Gelenkkopf  leiclit  nach  dem  Niveau  der 
üelenkcavitäl  zurückgebracht  rind  hei  geräumigem  Kapselrisse 
auch  wohl  io  die  Kapselumhüliung  zurückgeführt  wird;  allein 
auf  die  gerissene  Kapsel  als  Repositionshinderniss  nimmt  die- 
ser Satz  doch  nicht  die  nöthige  Rucksicht.  Die  eingerissene 
Kapsel  sinkt  manchmal  hinter  dem  Geleokkopfe  achlaff  zasam* 
men,  verzieht  nnd  ioterponirt  sich,  dass,  trotz  dem  wir  den 
Gelenkkopf  genau  nach  Galen's  Vorschrift  snrückleiten,  dieser 
doch  nicht  in  die  Kapsel  surQcktreten  will.  Die  Bedingungen 
f&r  den  Rficktritt  des  Gelenkkopfs  durch  den  Kapselrist  sind 
daher  nicht  eelten  andere,  «Is  die  Beding uo gen  für  den  Ans« 
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tritt  desselbeo,  ond  gewisse  Drehbewegangen,  hebelade  Bewe* 
guDgeo,  Rucker  a«  s.  f.,  welche  beim  Zostandekoinmeo  der 
Luxation  nicht  gemacht  wurden,  sind  nöthig,  am  den  Gelenk« 
köpf  in  die  KapselomhOllung  surQckzubriDgca. 

Geben  wir  noch  einige  Beiträge  zur  Diagnose  des  Ka* 
pselrisses  und  Begründüng  des  lieposilionserfahrens. 

Je  weiter  wir  bei  den  grossen  freien  Gelenken  der  Schul- 
ter  und  Hüfte  den  Gelenkkopf  von  der  Gelenkcavität  dislocirt 
finden,  eine  um  so  ausgedehntere  Zerreissung  der  Kapsel  kön- 
nen wir  voraussetzen.  Die  Kapsel  ist  dann  meist  über  die  Hälfte 
ihres  Umfangs  ein-  oder  abgerissen.   Bei  den  slraHen  Gelen- 
ken, t,  B.  zwischen  Ciavicula  und  Akromion,  oder  zwischen  Cla- 
vicnla  und  Sternum  ist  jede  vollständige  Luxation  mit  sehr 
betrSchtUcher  Zerreissang  des  Kapsel ligaments  verbunden.  Die 
weit  eingerissene,  abgerissene  Kapsel  pflegt  der  Reposition 
ein  Hioderniss  nicht  entgegenzusetzen.  Bei  fast  Tollstiodiger 
oder  vollstlndiger  Kapselzerreissung'  lisst  sich  die  Luxation 
ganz  leicht  reponiren,  allein  es  h Sit  schwer,  den  znrQckgebrach* 
ten  Gelenkkopf  in  Lage  zu  erhalten«  indem  er  hei  jeder  ktei- 
nero  und   unvermeidlichen  Bewegung  sich  wieder  dislocirt. 
Nur  seilen  ereignet  es  sicfi,  dass  der  Rest  der  weit  eingeris- 
senen Kapsel  durch  Spannung  den  luxirten  Gelenkkopf  fest  io 
seiner  pathologischen  Stellung  hält.   Man  beobachtet  das  zu- 
weilen, wie  schon  oben  erwähnt,  bei  den  Ijjxalionen  des  Hu- 
merus  unter  die  Ciavicula,  des  Femur  in  die  Fossa  ileo-pecti- 
nea.   Dass  der  Kapselrest   in  solchen  Fällen   den  Gelenkkopf 
fixirt,  erkennt  man  daran,  dass  der  Gelenkkopf,  nachdem  man 
die  etwa  gespannten  Muskeln  erschlafft  bat,  dennoch  in  seiner 
usbewegilichen  Stellung  verharrt  und  einem  angebrachten  Zuge, 
öder  Drucke  nicht  weicht.  Man  aocht  unter  solchen  Umstlnd^n 
den  gespannten  Kapselrest  zu  entspannen  .und  dies  gelingt  an 
der  Schulter  durch  Rotation  des  im  Ellenbogen  gebeugten  Arms 
nach  aussen  mit  nachfolgendem  Zuge,  an  der  Hüfte  durch  By- 
pereztension  des  im  Knie  gebeugten  Beins  mit  Zug.   Ist  der 
Kapselrest  entspannt,  der  Gelenkkopf  beweglich  gemacht,  so 
bietet  die  Kapsel  bei  der  Vollendung  der  Einrichtung  kein 
weiteres  Hinderniss. 

Finden  wir  den  Gelenkkopf  an  der  Schulter,  an  der  Hüfte, 
auf  den»  Rande  der  Gelenkcavität  stehen,  so  dass  er  noch  mit 
einedi  Theile  seines  Umfangs  nach  der  Gelenkfläche  hinsieht 
(die  sogenannten  incornplelen  fjjxjMionen,  die  sich  am  Cadnver 
leicht  darstellen  lassen  und  gewiss  auch  oicb^  selten  an  Le- 
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beftdttn  forkoinmeo),  so  kaoo  er  in  dieser  Stellung  eben  aar 

durch  die  Spannung  der  eingerissenen  Kapsel  erhalten  werden, 
denn  unter  dem   Muskeleinflusse  würde  sofort  eine  weitere 
Dislocalion  erfolgen.    Der  Kapselriss  befindet  sich  dicht  am 
Rande  der  Gelenkcavitat,  er  steht  zum  Theil  noch  offen,  der 
Gelenkkopf  int  noch  nicht  völlig  durchgotreten.  Dirccler  Druck 
auf  den  Gelenkkopf  nach  der  Cavilät  hin.  während  die  Extre- 
mität in  einer  Mif telsleüiin^:  gehalten  wird,  oder  eine  liotation 
nach  der  Cavitäl  zu  reicht  hin,  um  die  Spannung  der  Kapsel 
in  heben»  den  Oi^lcnkkopf  zum  Zurücktreten  su  bringen.  Star» 
ken  Anziehen  der  Extremität  bringt  die  Kapsel  zum  Weiterreis- 
860  QDd  dislocirl  den  Gelenkkopf  weiter.  Bei  denjenigen  Vor- 
derarmluxationen  nach  hinten,  bei  welchen  der  Processns  coro- 
noideos  an  der  hinteren  glatten  Fläche  der  Troehlea  ange- 
presst  wird,  hält  nor  der  gespannte,  enge  Kapselriss  den  Pro- 
eaaaus  eoronoideos  In  der  abschüssigen  Stellung  fest.  Der 
Kapselriss  Unftqaer  durch  die  Mitte  der  vorderen  Kapselwand, 
die  SeitenbSnder  sind  onverletst  Durch  Eitension  des  Vor- 
derarms und  Zug  am  Vorderarme  wird  der  Kapselriss  noch 
mehr   «gespannt,  drückt  den   Kronenfortsatz  um  so  fester  an 
die  UdIIo,  währenti   beuii  Uüberführei*   des  Vorderarms  unter 
gelindem  Zuge    in   die  Hyperexlension   tin  i     dann  rascher 
Flexion  der  Process.  coroo.  abwärts  tritt  und  die  Einricbluog 
erfolgt. 

Bei  dem  schlitzförmigen,  verzogenen  und  dadurch  vereng- 
ten Kapselrisse  ist  es  die  Aufgabe,  die  Verzichunj^  zu  heben 
nnd  den  Kapselriss  für  den  Gelenkkopf  zu  öffnen ;  so  wie 
diese  Bedingungen  nicht  erfüllt  werden,  erwächst  ein  meist 
unüberwindliches  iiinderniss.  Bringen  wir  den  Gelenkkopf 
dicht  vor  deo  Kapselriss,  so  wird  dadurch  auch  gewöhnlich 
der  Riss  so  geölfDet,  dassder  Gelenkkopf  surOckschlüpft.  Bei 
vielen  Luxationen  müssen  wir  aber  uns  vergegenwärtigen,  dass 
die  Stellnog  des  Gelenkkopfes  eine  secundSre  sein  kann  und 
dass  dann  der  Kapselriss  eine  andere  Lage  hat,  als  wenn  die 
Stellung  eine  jirimare  ist.  Wir  haben  bei  der  schwierigen 
BestimnuDg  des  Kapselrisses  einige  Anhallspuncte,  die  uns 
in  der  Wahl  nnd  Anordnung  des  Einrichtungsverfahrens  leiten 
können.  Eine  Luxation  unter  den  Process.  eoracoideus  oder 
weiter  nach  vorn  kann  eine  secundare  sein  nnd  ist  dann  ans 
einer  Lux.  axillaris  hervorgegangen.  Isl  die  Luxation  secundär, 
80  erstreckt  sich  der  Kapselriss  wie  bei  der  Lux.  axillaris 
mehr  an  dem  unteren  ThcUc  der  Kapsel  ^MU;  während  bei  pri- 
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roärer  l.uxation  unter  den  Pmc.  coracoideus  der  Kapselriss 
hdher  an  der  vordem  Kapselwdud  hinläuft.  In  dem  letzlern 
Falle  wird  die  Luxation  durch  Anziehen  des  reclitwiiililig  zum 
Rumpfe  erhobenen  Arms  bei  Kixirung  der  Scapula  sich  einrich- 
ten lassen;  bei  sccundärer  Luxation  muss  der  Arm  höher  er- 
hoben werden,  um  den  Gelenkkopf  an  deo  tiefer  gelegenen 
Kapselriss  zu  briageo.  Eitendiren  wir  bei  den  Schalterlaxa* 
tiooen  nach  vorn  den  Arm  Qber  die  in  die  Achselhöhle  ge- 
stemmten Ferse  nach  A.  Cooper^  so  riskireo  wir  den  Kapset- 
schliU  so  za  verziehen  und  zu  verengen,  dass  der  Rfiektritt 
des  Gelenkkopfs  gehindert  wird.  —  Die  Loxatio  femorls  iiiaca 
lind  ^  die  Lnx.  tfbtnratorla  können  als  prlmfire  und  secnndire 
Luzalionen  auftreten.  Was  saerst  die  Lni,  iiiaea  betrifft»  so 
kömmt  sie  nur  sehr  selten  einmal  als  primäre  Luxation  vor, 
ist  dann  durch  gewaltsame  Adduction  des  Schenkels  entstanden 
und  der  Kapselriss  befindet  sich  in  diesem  Falle  am  hintern 
Pfannenrande.  Gewöhnlich  ist  die  Luxatio  iiiaca  aus  einer 
-  Lux.  ischiadica  hervorgegangen.  Der  Kapselriss  befindet  sich, 
je  nachdem  Hyperflexion  oder  gewallsdine  Ahilnclion  den  Ge- 
lenkkopf zur  Disiocation  brachte,  entweder  am  unteren  Unlt- 
Iheil  der  hinteren  Kapselwand  nnd  verläuft  parallel  mit  dor 
Axe  des  Schenkelhalses,  oder  er  liegt  am  unteren  i^fannenrande 
und  hat  eine  vertikale  Richtung  zur  Axe  des  Schenkelhalses* 
Braucht  man  bei  der  (Einrichtung  Extension  des  Beioes  in  der 
Richtung  nach  unten  (die  überhaupt  bei  allen  Schonkelluxa* 
tionen  zu  verwerfen  ist),  sd  wird  dadurch  der  Kapselriss,  na- 
mentlich wenn  er  nach  hinten  Ue|;t,  verengt  und  'selbst  ver« 
schlössen,  so  dass  der  Gelenkkopf  gar  nicht  eintreten  kann ; 
je  stfirker  extendirt  wird,  um  so  energischer  wird  der  Wider- 
stand» wAhrend  durch  doppelte  spitzwinklige  Flexion  nach 
Ponteau,  Fischer  o.  A.  der  Gelenkkopf  nach  abwärts 
und  vor  den  geöffneten  Kapselriss  gebracht  wird  und  roanohmal 
sofort  oder  nach  einer  Rotation  nach  ausseh  zorficksohlQpft. 
Dass  man  eine  Lux.  iltaca  primaria  vor  sich  habe,  erkennt  man 
ausser  an  der  Entslehungsweise  noch  daran,  dass  bei  dem 
Versuche  der  Beugung  des  Oberschenkeis  Hemmung  ^elühll 
wird,  sobald  die  Beugung  bis  fast  zum  rechten  Winkel  ge- 
diehen  ist.  Der  Kapselriss  am  hintern  Pfannenrande  hindert 
die  weitere  Beugung.  Man  wird  von  der  weitern  Flexion  ab- 
stehen nnd  durch  starke  AdJnction  des  leicht  neotirten  Beines 
mit  l{(>i;iii()n  n;ich  aussen  die  Kinrichtiin^   l)ewerkstelligen.  — 

Die  tuxüUo  Xomom  obUraioria  cots(ebl  gleichfalls  manchmal 
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secundär  aus  einer  Lux.  ischiadica;  der  Kapscirlss  ist  stets 
am  nnfern  Pfannenrande  zu  snrhen.  tmd  hat  man  den  Gelenk- 
köpf  durch  Fiexion  des  abducirleo  Schenkeis  an  den  KapseU 
riss  zu  bringen  und  ihn  durch  Einwärlsdrehaog  einzuieiteD. 

Wird  der  Kapselriss  durch  das  Binrichtungsverrabreo  trols. 
dem,  dass  der  Gelenkkopf  genau  vor  den  Kapselriss  ^bracht 
ist,  nicht  hinreichend  eröffnet,  was  oameiittieb  bei  xierotich 
Mgen  KapselrisseD  sieb  x«  ereignen  pOegt,  so  ist  der  Eintritt 
gebindert.  Nicht  gewaltsames  Ziehen  und  Zerren,  Probiren  einer 
anderen  Methode,  Wohl  aber  kraftige  Rotationen  verinögeo  in 
solchen  Fällen  den  Kapselriss  gehörig  so  erOifoen.  So  bat 
aeoerdiogs  S  e  b  i  n  s  i  n  g  e  r  (Prag.  Viertelj.  lS6t  Hft.  bei 
Lniationen  des  Hamerns  nach  Torn,  welche  den  Reposition 
▼ersuchen  widerstanden  liatlen,  gezeigt,  dass  dusch  starke 
Kotation  des  im  Ellenbogen  gebeugten,  nicht  erhobenen  Arms 
nach  aussen  mit  nachfolgentier  Einn  ;u isdrehung  die  Einrich- 
tang  erzielt  wurde,  und  den  Grund  des  Gelingens  findet  er  mit 
Recht  dann,  dnss  der  Kapselriss  dadurch  klalTend  erweitert 
wird,  vielleicht  bei  sehr  CDgeo)  Uisse  sogar  eine  kteioe  VVoU 
lereinreissung  erfolgt. 

Die  Interposition  der  gerissenen  Kapsel  ist  ein  Ereigniss, 
welches  bei  den  Yorderarmlaxationen  nach  hinten  und  vonngs* 
weise  bei  den  DaumeDloxattonen  nach  hinten  l>eobachtet  wor*< 
den  ist  Reiset  die  Gelenkkapsel  dicht  ftberder  Gelenltroll6  des 
Oberarmbeins  nach  vorn,  dicht  Aber  dem  Metacarpal köpfe  dos 
[>anmeno  an  der  Volarilicbe,  so  wird  die  vordere  Kapsel  wand 
durch  die  Hyperextension,  welche  bei  der  Luxation  einwirJtte« 
hinter  die  Rolle,  hinter  den  Metacarpal  köpf  gelegt,  also  swiseben 
die  dislocirten  Gelenkflaoben  wie  eine  Scheidewand  gebracht. 
Durch  Extension  und  wenn  die  Zugkraft  aufs  Aeusserste  gestei* 
gen  wird,  kann  man  die  (ielenknaclicii  /war  ziemlich,  oder  an* 
scheinend  ganz  aneinander  bringen,  allein  die  Kapselwand  bleibt 
interponirl  und  i>ei  nachlassendem  Zuge  reproducirl  sich  so- 
fort wieder  die  Verschiebung.  Um  die  Interposition  zu  heben, 
rnuss  der  Vorderarm,  der  Üanmen  ohne  grohsiin  Zuo;  in  Hy- 
perextension  gebracht  und  dann  gebeugt  werden;  nur  durch 
die  Uyperextension  kann  die  Kapseiwand  aus  der  Zwischenla- 
gemng  herausgeschoben  werden.  Gelingt  das  £inrichtongs- 
mandver  nicht  gieiph,  so  hat  man  namentlich  am  Daumen  der 
Hyperextension  doch  einige  seitliche  ruckende  Bewegungen 
bebnfs  der  Ausgleichung  der  Interposition  beisufugen.  Dass 
lotcrpositlonen  von  Kapselresteu  wohl,  auch  an  den  Gelenken 
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der  SoboUer  «ad  Hfifte  vorkommen  köeaeii,  scheiat  deewegee 
möglich,  weil  wir  bei  deo  LeicbeoexperlmoDlen  so  weilen 
penförmige  Kapseleinrisse  erbalteo,  die  eicb  nnch  der  Gelenk« 

caviläl  uiii:^chlagen. 

Das  übelste  l:ireigniss,  welches  glücklicherweise  nur  üetir 
selten  vürkutnmt,  bildet  der  wirklich  zu  enge  Kapselriss,  dem 
schwer  beizukommen  ist  und  der  daher  leicht  Irreducliliiliiai 
zur  Folge  hat.  Am  Hüftgelenk  !«(  dieser  absokil  zu  enge  Kap- 
selri?8  von  Gelle  durch  ein  l^raparal  und  durch  t^xjteriinenie 
nachgewiesen  worden,  an  dem  Schullergeleoke  wird  er  durch 
die  klinischen  F&lle  von  Üesaull,  Schrauth  a.  A.  wehr- 
ecbeiolicb.  Dieser  enge  Kapselriss  schein!  als  PridiepoeiUon 
eine  etwas  mebr  als  normale  Weite  der  Kapsel  vorauszusetzen. 
An  der  Hüfle  wurde  der  an  enge  Kapselriss  einigemal  xafällig 
bei  Experimenten  doreh  gewaltsame  Flexion  des  etwas  addn- 
eirten  Obersebenkels  erseugt.  Die  Kapsel  reiset  statt  wie  ge« 
wöhalieb  am  onferen,  hinteren  Dritttbeile  parallel  mit  der 
Axe  des  Sobenkelbalses  diebt  an  der  Femoralinsertlon  der 
Kapsel  nacb  hinten  nnd  senkreebt  sur  Scbenkelhalsaxe»  Der  Ge- 
lenkkopf dringt  sich  durch  den  engen  Riss,  der  dann  ring- 
förmig den  Schenkelhals  umschnürt.  Die  Luxation  kann  in 
ik/Jehung  auf  die  Stellung  des  Gelenkkopfos  eine  ischiadica 
oder  tliaca  sein.  Die  hohle  Kapsel  sinkt  zusammen,  bedeckt 
die  Pfanne;  der  Gelenkkopf  Ist  sehr  beweglich,  lasst  sieb 
leicht  nach  vorn,  nach  unten  bringen  ;  leitet  man  den  Gelenk* 
köpf  nach  der  Pfanne,  so  treibt  er  die  Kapsel  vor  sich  her, 
druckt  sie  in  die  Pfanne,  ohne  selbst  einxutrelen.  Bei  dem 
Scbultergeleoke  müssen  erst  noeb  Experimente  die  Existeoz 
des  absolut  zu  engen  Kapselrisses  erweisen,  doch  liest  es  sich 
wohl  denken,  dass  derselbe  bei  Laxati onen  nach  vorn  in  der 
Weise  beranskommen  kann,  dass  die  Kapsel  diebt  an  der 
vorderen  nnd .  unteren  Homeralinsertlon  einreiset  nod  sieb 
hinter  dem  dnrehgetretenen  Gelenkkopf  fest  anlegt.  Hat  man 
Grand,  das  Vorbandensein  des  absolai  sn  engen  Kapeelriaaes 
ana  der  grossen  Beweglichkeit  nnd  Verschiebbarkeit  des  Ge- 
lenkkopfes,  ans  den  erfolglosen  Ei nricbtungs veraneben«  bei 
welchen  es  Immer  den  Anschein  bat,  als  müsse  die  Einrieb- 
tnng  xtt  Stande  kommen,  eis  wabrscbeiolieh  vorauszusetzen, 
so  muss  man  suchen,  die  Kapsel  in  der  Richtung  des  Risses 
anzuspannen  und  durch  kräftige  Rucke,  durch  starke  Drehun- 
gen den  Kapselriss  zu  erweitern.  Dieses  schwierige  Verfahren 
Vkirü  ao  der  ScbuUor  besser  geiiogeo  uls  ao  der  Uüfle. 
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Wir  sebliessen  diese  Arbeil,  die  wir  vor  als  eiee  vortfia- 
Ige  betrecliteD,  mit  der  Uebeneagoeg,  dass  wir  weoigsteDa 
die  Bedeuteog  und  Wicbligkeit  des  Kapselrisses  bei  Loxatlo- 
ntm  dargetbee  ood  aef  die  Rieblang  aofmerksam  gemadbl  ha- 
be», naeb  weleber  bio  noch  weitere  Experimente  and  Studien 
vorgeaesiinen  werden  «Bssen. 
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über  die  in  dem  Zeiträume  vom  1.  Juli  1861  bis  30.  Juni  1863 
Torgenoromenen  gerichtsfirxtlicben  Uotersucbangeo. 

Von  Dr.  J.  Mftsehkft  k.  k.     o.  Profutor  ond  Lftndesgerieiitaant. 

lo  dem  angefuhrlen  Zeiträume  von  einem  Jahre  wurden 
folgende  Fälle  der  gerichtsärstlicben  Untersochang  and  Be- 
gntaebtong  anlersogen: 

1  TerUtsnngen  78    7.  Benftlieiliiiig  d«r  Beitcblafa* 
2.  Obdotitiooco  ErwMibsener  8(  f&higkeit 

X  Obductionen  neofeborenar  8.  Gutnchten  über  vorhergegangsoe 

Kinrler  6           Schwangerschaft  ond  Gebsrl  S 

4.  VergiftuDgea  15    9.  Benrtlieiiuug  des  Gebtea- 

&  Nothzacht           ^  6           znstundes  10 

&  Fruchtabtreibnng  8    10.  Üntersucbung  zwoier  ErdarUn  1 

L  Verlet rangen  bei  Lebenden 

bildeten  in  73  Fällen  den  Gcgensland  der  gerichtsSrztlichen 
üntersuehung:  hicvon  waren  27  in  die  CInsso  der  schweren, 
46  in  die  Oasse  der  leichten  Verletzungen  eingereiht  worden. 

In  der  Gesamn^tzahl  der  Verletzungen  kamen  vor:  6  Hieb- 
wunden mit  scharfen,  und  37  Hiebwunden  mit  verschiedenen 
stampfen  Werkzeugen,  9  Stichwunden,  9  durch  einen  Sturz, 

2  durch  einen  Wurf  auf  den  Boden,  I  durch  einen  Steinwurf: 
4  Schusswnnden,  I  Schnittwunde,  1  Verbrenonng,  I  durch  ei- 
nen Schlag  mit  eihem  gliibendeo  Eisen,  1  Bisswande,  I  dorch 
Drosseln. 

Folgende  Fllle  darften  eine  korse  Erwähnung  verdienen: 
Der  59  Jahre  alte  Taglöhner  J.  &  wurde  am  18  Oet.  t%dO 
von  seinem  Stiefsohne  mit  einem  Federmesser  in  den  rechten 
Vorderarm  gestochen,  und  fand  sich,  nachdem  er  in  Folge  der 

sich,  ungeachtet  des  angelegten  Coropressivverbandes,  wieder* 

holenden  starken  Blutungen  immer  mehr  an  Kräften  aboahm, 
bewogen,  am  27.  Nov.  1860  die  liiile  im  k.  k.  allg.  Krankeo- 
hause  zu  suchen. 
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Hier  laiiü  ntäit  ntt  untern  Drillol  des  rechten  Vorderar- 
mes, an  der  Vularlläclie.  en(sprp(  licful  *!cr  Arleria  ulnaris.  eine 
huhnereigrns.se,  difTusse,  leigige  dcscli wulsl,  und  an  deren  ober- 
stem Puncle  eioe  elwa2  Linieo  iaage  rundliche  Wunde,  aus  der 
ticb  M  einem  vermehrten  Druck  auf  die  Gescfawoliit  eio  braiM- 
sehwarzcs  Blutgerinnsel  in  reichlicber  Menge  entleerte.  —  Ge- 
gen die  Milte  des  Monats  Uecem her  wurde  der  rechte  Oberarm 
etwas  ddemalds,  und  es  trat  in  der  Nacbf  plötzlich  aus  der 
Wunde  eine  bedeutende  arterielle  Bluiung  ein,  die  sich  ffiormal 
hintereinander  wiederholte.  Gegen  Ende  November  schwoll 
der  Vorderarm  bedeutend  an,  die  Haut  fing  an,  sich  ditTus  zu 
rSthen,  ihre  Temperatur  war  sehr  erhöht,  der  Puls  über  100.  Der 
Kranke  bekam  zeitweilig  Scböttelfröste,  und  war  an  der  ober» 
Extremität  sehr  empfindlich.  —  Spfiler  bildeten  sich  zalilreiche 
Äbscesse  an  der  üb(  i  tläche  des  N  urüeranues  und  der  Hohl- 
hand, in  deren  Folge  die  Haut  theils  an  einzelnen  Stellen 
durciibriich,  theils  in  bedeutendem  Irnfdü^e  gangracnescirle. 
80  dass  alle  MiLsk i  Isrhnen  blos  lagen,  und  sich  auch  iin  An- 
fange Janner  i8ül  exfoliirlen.  —  Die  Behandlung  bestand  in 
Keinigung  der  Wunde  mit  Cliioi'kalkwasser  und  Darreichung 
von  Chinin.  Später  wurden  permanente  Wannenbäder  ange- 
wendet, bei  deren  Gebrauch  die  Eiterung  müssiger  wurde,  und 
sich  lebhafte  Granulationen  bildeten.  —  Bei  der  am  t^l.  Jan- 
ner  1801  über  den  eigenen  Wnnach  erfolgten  Austritte  des 
Kranken  aus  der  Anstalt  waren  die  Finger  der  rechten  Hand 
in  Gonlraetur,  und  an  der  Vorderlläcbe  d^  Vorderarmes  be- 
fand sich  ein  silbergroscbengrosaea  oberilicfalicbes  Gesehwiir 
in  der  Heilung  begri0en. 

Am  14.  Juli  18G1  -n'urdo  J.  8»  gerieb tflärztlich  untersucht,  und  es 
landen  sich  nachstehende  Verlctsnnffen  vor:  1.  Gerade  am  rc(  Ilten  Ellbogen 
eine  qner  verlimfende,  Va  Zoll  lan<?e,  2  Linien  breite,  bliuilich  weisse,  feste 
bewegliche  II minarbe,  ohne  Verundcrungen  der  darunter  liecremlen  knö- 
chernen Gebiliic;  2.  einen  Qncrfinger  nach  aussen  von  dif  er  2\arbc  eine 
3  Linien  lange,  1  Linie  breite,  dann  1  Zoll  nach  abwiirtä  eine  zweite  an. 
regelm&ssig  runde,  erbsengrosse  Hautnarbe,  welche  Narben  von  den  im 
KiankenbsuM  g«DsebteD  Einatichen  herrfllir«n  sollen;  8.  an  der  ianern 
SsilB  des  reofateo  Vofdarwmeg,  und  »war  in  der  Mittellinie  des  untern 
Dritthtils  eins  aaskrecht  toii  oben  nseh  onton  vcrisufand«,  t%  Zoll  bnge» 
ll«inie,  stellenweise  2  bis  8  Linien  breite,  ctwaa  Tertaefkey  aehwialige  Narbai 
welche  mit  den  Sehnen  der  Bcugcmnskeln  feat  verwacbaen  war.  Unter- 
halb der  Mitte  dieser  Narbe  verlief  in  querer  Richtung  nach  innen  eine 
Hndoro,  1  Zfill  lanj^o,  1  Linie  breite,  venicftc,  mit  den  liefer  liopenden 
Tbcüen  glciihfalLs  fcr-t  verwu'bfäonp  Narbo  —  Das  ganze  rechte  lland- 
wnrzolgclenk  erschien  niilgrtrieben  und  dessen  Beugung  etwa«  gebindert. 
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Der  Zeigeiinger  der  rcclitcii  Ilami  konnte  bis  zu  einem  rechten  Winkel 
zur  HohIi)Andf)Hciit;,  jedoch  nicht  weites,  der  Daumen  und  die  librigon  3 
Finger  activ  fast  gnr  nicht  und  passiv  nur  sehr  wcuig  gebeugt  werden.  <— 
Bei  den  angestellten  Yemichen  Tennoehte  der  Uoterenehte  mit  dieser  Hand 
keine  Kraft  aiesttOben,  weder  etwas  *n  fassen,  nodi  anfsaheben,  nnd  nur 
kleinsf«^  laiofate  Gegenstftnde  mit  MCihe  awieehen  den  Daamen  nnd  dem 
Zeigefinger  n  lialtan* 

Dm  GtttaeAttn  warde  dahio  abgei^eben:  1»  Dass  die  Ver- 
lelson^  des  J.  S.,  nachdem  sie  mit  der  Beschädigung  eines  us- 
Sern  Blutgefässes  nnd  nachfolgender  sehr  bedeutender  Blu- 
lang  verbunden  war,  Qberdies  keine  Entzündung  des  ganzen 
Armes,  welche  Irotz  der  zweckinässigsien  Pflege  und  Behand- 
lung in  Kilcning  und  sfollenweise  selbst  in  (iangraen  über- 
gieng,  nnij  ein  langes  Ktankheitslager  vetuistuht  halte,  für 
eine  ufün:dii)<;l  schwere  erklärt  werden  müsse,  und  dass  diese 
Verletzung  wohl  mit  keiner  l.ehensgefahr,  jedoch  jedenfalls 
mit  einer  mehr  als  3(Kägigen  Gesundheitsstörung  und  Berafs- 
onfähigkeit  verbunden  war;  —  2.  dasS|  da  zufolge  der  am  14. 
Juli  vorgenommenen  Untersuchung  eine  Steifheit  fast  aller 
Finger  der  rechten  Hand  zurückgeblieben  ist,  welche  in  der 
Betbeiligung  der  Beugesebnen  eine  hinreieliejn.de  Erlilärung 
findet,  da  sieb  ferner  dieser  abnorme  Zustand,  wenn  auch  viel- 
leicbt  mit  der  Zeit  etwas  bessern,  niemals,  aber  gans  beheben 
wird,  man  sich  dahin  aussprechen  müsse,  dSss  diese  Yerlettung 
mit  einem  Utibenden  NaeAlheih  nämlich  mit  einer  gehinderten 
Beugung  der  Finger  derreehten  Hand  verbunden  ist;  —  endlich 
3.  dass  durch  diese  an  den  Fingern  der  rechten  Hand  zuriick- 
gebliebeno  partielle  Steifheit  und  gehinderte  Beweglirhkeit 
der  Verletzte  auch  zur  Verrichtung  solelier  Arbeilen,  bei  denen 
die  rechte  Hand  riOfronslande  erfassen,  und  eine  gewisse  Kraft 
ausüben  inuss,  niclit  geeignet,  soinil  jedenfalls  in  seiner  Be- 
rufsfdhigkeit  wesentlich  gestört  und  gehindert  ist.  Eine  volle 
und  gänzliche  Berufsunfäbigkeit  konnte  jedoch  nicht  ange- 
nommen werden,  da  der  Untersuchte  npch  zu  manchen  andern 
Beschaftigongen,  als  z.  B.  zu  Aufseberdiensten,  als  Bote  so- 
wie auch  zur  Verrichtung  leichterer  Handarbeiten  ganz  lyobl 
(geeignet  erscheint. 

J.  Pv  ein  dOjäbriger  Tagtöhner,  hatte  sich  am  36*  inner 
1862  bei  einer  Tanzmusik  derart  berauscht,  dass  er  fi^st  besin- 
nungslos am  Boden  lag.  Bei  diesem  Zustande  erlaubten  sich 
einige  der  Anwesenden  den  rohen  Scherz,  die  GesehlecMui/zeile 
und  den  Unterleib  desselben  tnil  starkem  Hiainltcun  lu  begiessen 
und  denselben  atuuzänden,  wodurch  begreiflicher  Weise  eine  sehr 
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bedeutende  Verbrennung  verursacht  wurde,  so  zwar,  daSt  P. 
am  1.  Febrnar  im  allgemeiDen  Krankeohauae  onterbraeht  wer- 
den moaste. 

Bei  dtr  am  19.  Febroar  1M2.  voqseaoniBiaatii  gerkkUirtHkitn  Uwkt' 
Ske/hmg  fnod  man  Naclistehendes:  J.»  P..  ist  90  Jahre  alt*  von  mittlenr 
Grofise^  mittelkraftigcm  Kürpcrbaue,  etwas  abgemagert.  Die  Haotdecken 

sitnl  1>]cic?i,  der  Puls  klein;  die  Zunge  weisslich  belegt,  »l<?r  Appetit  ilar- 
niederliegc'iid,  der  Srhlaf  in  Folge  (^t  Schmerzen  gestört  und  unlerbroohan, 
die  geistigen  Funclif)n.  ii  indit  goti  iibt.  Nach  Abnahme  des  Verbandes  fand 
man:  1.  Kinc  rerhts  von  Kabel,  links  am  Uipponbogen  beginnende,  die  gante 
Untei^achgegend  einnehmende  und  nach  abwirts  an  der  vordem  Fläche 
der  Obencbeskel  bis  an  deren  Mitte  herabreichende,  mit  belbotbeo  Gn- 
nolationen  nnd  Eiter  bededcte  Wnndfl&che«  deren  Riader  bereite  an  ver- 
narben beganoeo.  2.  Am  nämlichen  Güede  nnd  am  Hodensacke  meluere 
theils  streifen  förmige,  thcils  rundliche,  kreazergrossc,  grannlireude  Wunden 
von  derselben  Beschaffenheit;  S-  eine  el  en?olche  Wunde  von  der  Ausdeh- 
ruift!?  «'ines  Handtellers,  oberhal)  '1^  -  linken  Rollhfigel?,  nnd  eine  cfw««; 
kleinti  L'  nrn  Mittoläeische;  4.  au  beiden  (resässbacken  hatten  die  Haut- 
decken eine  liellrothe  Farbe  und  es  erstreikte  sich  gOrteHormii^  oberhal!« 
des  Kreuzbeines  eine  glei<:bfallb  irisch  granulirtndc  Wunde*  weiche  4  '  iaag 
nnd  8"  breit  war.  ~  Anderweitige  Verletsungen,  oder  aber  eine  Erkraa» 
kong' eines  inneren  Organe«  wurde  nicht  Torgefnnden. 

Zn  Folge  der  Krankheitsgescbichte  bat  das  Fieber  Tom  1.  bis  lt. 
Febroar  angebalten,  der  Schlaf  war  gestört,  indem  der  Kranke  geaSthigt 
war,  zumeist  die  Knie»£llbogeolage  einsanebmen.  Vom  20.  Februar  aa 
wurde  das  Fieber  geringer,  der  Appetit  erwachte,  der  Kranke  fing  an,  sieh 
zu  erholen,  sehlief  ruhiger  und  vertrug  das  Liegen  abwechselnd  auf  r!e!?i 
Bauche  und  dem  Kücken,  die  Goachwürafl&cheo  schritten  in  der  Heilung 
vorwärt?. 

Am  20.  Mai  wurde  der  Verletzte  abermals  untorBncht;  man  land 
simmtlicbe  Geschwfirsflficben  in  hellrothe*  glänzende,  tbeil weise  sCrahlige 
Karben  verwandelt;  die  Beugmig  and  Streckung  des  Obersehenkels  war 
linkerseits  nicht  beeintr&chtigt,  rechterseits  wegen  der  grossen  Spaaaaag 
der  daselbst  befindlichen  Narben  nicht  voUstiindtg  mttglich«  —  Das  sonstige 
Befinden  des  Untcr«.uchten  war  befriedigend  und  derselbe  wurde  am  81,  duni 
aas  der  Anstalt  entlassen. 

Das  Gulaekim  warde  dahin  abgegebeö :  1.  daes  die  von 
einer  Verbrennung  herrübrende  Beaehädigong  des  P.  fOr  eine 
9ekwert  Verleizmg  erklärt  werden  mfisse,  welche  %  zwar  mit 
keiner  offenbaren  Lebensgefahr,  dennoch  aber  mit  bedealenden 
Qoalen  ond  einer  ntehr  als  30tägigen  Gesandheitstfirang  and  Be- 
rufsunfähigkeit verbunden  war.  —  Nachdem  ferner  3.  die  Wand, 
flachen  ein  festes  Narbengewebe  zurückgelassen  haben,  wel- 
ches die  vollständige  Beugung  und  Streckung  des  rechten 
Oberschenkels  l)(  liin  iprt,  dfcse  hiuderung  al)f»r  sich  voraus- 
sichtlieh niotuaLs  zur  (iänze  beheben  wird,  so  sprach  man  sich 
dahin  aus,  dass  P.  gleichseitig  einen  bleibenden  Nacbtbeil  er- 
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liüen  bat,  welcher  iha  swar  Dicht  absolui  berufeunffihtg  roaehtf 
deflooeb  aber  lor  VerrichtoDg  jener  Arbeileo,  welehe  mit  ei- 
nem länger  dauernden  Gehen  oder  einer  Beugung  dea  Ober* 
kdrpera  ferbunden  aind,  untauglich  eracbelnen  läaat* 

ObdttclioDeo  Erwaohaeoer. 

1,  In  der  Nacht  vom  28.  zum  29.  Jaoner  1862  erkrankte  der 
angeblich  früher  vollkommen  grsiinde,  3V^ährige  Knabe  Wenzl 
S.  Dach  Miltcrnachl  pITitzürh  ;iri  hcfügen  Krämpfen  (Frniscn).  — 
Da  die  Krankheit  den  Eilern  gefährlich  schien,  so  sarullen 
dieselben  um  4  V.  Morgens,  sodann  um  5  und  um  1  Uhr  um  einen 
Arzt,  ohne  dass  derselbe  jedoch  gekommen  wäre. —  Nachdem 
der  Kranke  um  8  Uhr  Morgena  bereits  verschieden  war,  ao  trat 
der  Vater  des  Kindes  klagbar  gegen  den  Arat  auf,  vermeinend, 
daaa  die  vernachliaaigte  firztlicbe  Hille  an  dem  Abaterben  dea- 
aelben  Schuld  trage. 

Dan  OukidUem  wurde  auf  Grundlage  der  am  31.  Jinner 
vorgenommenen  Obduction  und  der  aonat  erhaltenen  Anaknnft 
dahin  abgegeben,  daaa  dieser  Knabe,  1.  elnea  natfirllcheo  To» 
des  und  zwar  an  ContulHonen  gestorben  Ist,  mit  welcher  To- 
desarl  auch  der  Blulretchthum  in  der  Schädeihöhlo  und  das 
Uedem  der  Lunge  im  vollen  Einklänge  stehen;  2.  dass  es  sich 
bei  dem  rapiden  Verlaufe  der  Kr.inkheit  nicht  behaupten  lasse, 
dass  dieser  Knabe  am  Leben  erhalten  und  hergestellt  Nsorden 
wäre,  wenn  auch  alsogleich  nach  (h'm  Erkranken  eine  ärztliche 
Behandlung  desselben  stallgefunden  hätte. 

2.  3.  Auch  noch  in  Ewei  andern  Fällen  plötzlichen  Todes 
wurde  auf  Grundlage  der  Obduction  erkannt,  daaa  das  Abiehen 
9Mf  natürlieke  Wii§§  erfolgt  sei  and  awar  a^io  Folge  von  Aoaemie 
m  Gefolge  einer  chroniaehen  BauehftU-  tmd  GMrmuUertuäerkU' 
Im  bei  der  4jihrigen  Tochler  einea  Lackirera,  welche,  nach- 
dem aie  alch  noch  am  5.  November  1861  wohl  befunden  ha- 
ken aoli,  am  Abende  deaaelben  Tages  unter  Erbrechen  und 
heftigen  Unterlelbachmerien  erkrankte  und  nach  wenigen  Stun- 
den verschied,  —  was  den  Todtenbeschauer  am  so  mehr  eine 
Vergiftung  vcrmuthen  licss,  als  er  in  dein  Zimmer,  wo  die  Ver- 
slorbcno  lag,  verschiedene  mil  Farben  gefüllte  Gefässe  herun)- 
stehen  sah. 

b)  In  Folge  eines  chromschen  Vrilerleihleidcni  (speckiger  Ent- 
artung der  l.eher ,  Milz  und  Nieren)  hei  einem  27jährigen 
Manoe,  der,  nachdem  er  ein  aebr  uoaletea  Leben  geführt  und 
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seit  Jiihren  an  allgemeiner  Syplnlis  gelitten  hatte,  vor  Kurzpm 
aus  Italien,  \vu  er  in  der  päbstiictien  Armee  als  Freiwilliger 
gedient  hatte,  ahgeniugert  und  elend  ausseliend  zurückgekehrt 
war.  In  der  letzten  Zeit  hatte  er.  sich  zwar  etwas  orhoil, 
wurde  aber  am  7.  Juli  nach  einer  slarken  Mahlseit  plötzlich 
von  Unwohlsein  nnd  Brechen  befallen,  und  kam  am  9.  Juli  be* 
reils  im  bewossllosen  Zustande  in  das  Krankenhaus,  wo  er 
nach  wenigen  Standen  verschied,  was  die  Angehörigen  nm  so 
mehr  an  eine  Vergiflong  (für  weiche  die  Section  nichl  des 
mindesten  Anhallsponcl  darboi)  halle  denken  lassen. 

4.  Am  7.  Augusl  1S62  wurde  der  durch  den  EiuMhtrz  eim 
Gewölbe»  beeth/fiigte  Iflaurer  AI.  K.  im  aUgemeinen  Krankenhaaie 
aufgenommen.  Alan  fand: 

1.  Eine  1  ZoM  lange  Ilautwunde  an  der  Stirno.  2.  Eine  ihalergroiN 
Hautanfschärfong  oberliaib  dos  linken  Handgelenkes.  8.  Wenn  man  beide 
Darmbeine  gegen  einander  zu  drfickcn  verencbtc,  ao  tiess  die  dentlirbe 
Crepitntion  eine  Fmctiir  iinzweifciliaft  erkennent  doch  konnte  die  ßrurh- 
stelle  selbst  näher  nicht  beatlmmt  werden.  —  Die  folgenden  Ta^e  litt  dir 
Kranke  an  leichten  Fiebererschoinungen,  befand  sich  jedoch  am  11.  Aufiwt 
wieder  wnhl.  Iiekani  Appetit,  die  Stirnwundc  war  (  ist  gänzlich  verheilt. — 
Am  15.  Au^j'.  ciiUvii'kt  lte  sich  in  der  Umgebung  der  Stirnwunde  ein  IJoth- 
lauf,  der  nach  und  nach  den  ganzen  behaarten  Thcil  des  Kopfes  einnahm- 
Am  21.  begann  derselbe  zu  ht  hwinden,  dennoch  hielt  das  Fieber  in  gleicher 
gtftrk'e  an;  der  Kranke  war  bei  Tollem  Bewnastsein,  hatte  weder  ScbOttel* 
froat«  noch  Diarrhöe;  am  23.  rothet»  sich  die  Umgobang  das  liakea  Fn«- 
wnntelgeleakea  and  schwoll  an ;  am  SS.  wurde  der  Kranke  aopoiSs,  vm 
dXK  erfolgte  der  Tod. 

Bei  der  Obdueiim  fand  man  die  Leiche  abgemagert,  gelb  gefärbt, 
dfo  Stirnwunde  vollst.'indiir  vcrlicilt,  oberhall)  der  linken  TTandwurzi'l  eine 
f lialergroese,  mit  Flitcr  bemerkte  Hautwunde,  den  linken  Unterscbcnko!  pc» 
«rhwoUen,  seri'.s  inlillrirt.  —  Die  (^chirneubfl nnz  weich,  von  Sciuni  durch- 
tränkt, die  Hirnliiiutc  getrübt  und  verdickt,  die  seitlichen  lliruh'diUn  er- 
weitert, uiil  öeruni  gelullt,  beide.Lungen  mit  der  Uippenwand  verwachsen» 
in  ihrem  Gewebe  etwa«  verdichtet,  miasig  blttlreieh,  die  Leber  gross,  fettig 
entartet,  die  Müs  geschwellt,  weich  nnd  aerreissUcji*  Nach  Heraosnabioe 
der  Bancheingeweide  Oberseuste  man  sich,  dass  das  Unke  Darmbein  am 
seiner  Verbindong  mit  dem  Krenebeine  getrennt  und  aplittrig  gebrocbea 
war;  Die  Umgebung  dieser  Stelle  war  mit  BlutgeriaanngeD  und  Qbeliie* 
cbender  Jauche  bedeckt. 

Das  Guktekitn  wnrde  dahin  abgegeben,  dasa  M.  K.  oa  dm 
Polgen  da  DarmMnbruekn  (F^eimie)  gealorben  iai «  und  dasa 
dieae  Ünaohad^sung  fär  eine  ihrer  altgemeinen  Natur  nach 
iddttiche  Verletzung  erklärt  werden  müsse. 

6.  Wessel  Tomanek,  ein  42jahrigar  Tagldhner,  werde  bei 
dem  fiaae  einen  Hauaea  beeekädigi  nnd  am  84.  Jnli-  IWl  in 
daa  k.  k«  allgemeine  Krankenhaus  aufgeoomroen. 
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Bei  der  Aufnahme  fand  mnn  »K^u  Vorder- urul  Oherarm  In.«  ans  Schul- 
tergelenk hochgradig  geschwolhn,  den  Daumen  der  Vorliindunf;  mit 
Meinem  Mittelliamlknochcn  geri.-'scn,  den  Paumoultnllen  m\<\  »lic  Weiclitlieile 
der  Hohlband  icerlrünimert.  —  Der  Kranke  war  bei  vollem  Bewu.^slsein 
obd  klagte  QW  heftige  Schnersen  lo  der  ganzen  Esttremilit.  Pute  88l 
Bs  Wirde  ein  VerlMuid  aogelegt  nnd  eHneilichee  QetrAnk  TeroidnjBt.  Im 
Verlauf  des  ersten  Tages  tnUea  2oial  Bliitnngen  auf,  die  leioht  gestillt 
worden.  —  Am  25.  und  2C.  wurde  der  Verband  belassen;  dn.«  Fieber  war 
bedeutend,  die  Zutil^o  ftnrht,  wci«!P  belegt;  der  Appetit  fehlfo.  —  V,^\vi\ 
Wechseln  des  Verbände»  zeigte  sich  am  27.  die  Wunde  missfärbig,  fihel* 
riechend,  der  Arm  war  plnrker  {▼c^^rhwollcn,  sehr  srhmer/hnft ;  trotz  des 
bedeutenden  Fiebers  (9G  Puls»  )  Iialic  der  Kranke  etwas  Appeiit,  (nährende 
DiSt,  Wein.)  —  Am  28.  dcr?5clLie  Zii.-«!aiul;  (ein  Klysma  wo;?en  Stuhlver- 
stopfung). Am  29.  begann  sich  die  gangränöse  Wunde,  zu  reinigen,  100  Pulse, 
Zange  trocken,  die  Haut  gelblich  gt  färbt»  kein  Appetit,  im  Laufis  des  Vor* 
mittags  ein  $c]iCtteHrost(Su1f.  Cfiinin).  — Am  SO.  und  31.  hielt  das  Fieber  in 
derselben  Intensität  an,  an  beiden  Tagen  in  den  Nachniittagsstnndea  ein 
Schütielfrost,  der  Kranke  war  apathisch.  —  Am  1.  Aii;^itst  Stechen  in  der 
linken  Seite  beim  Athmen,  es  entwickelte  sich  ein  Erysipel,  das  an  der  linken 
Schalter  ü!>er  die  Hiikc  Seifenwand  des  Tlinrnx  sirh  nnshreifete ;  die  Haut 
an  der  Innenseite  des  Obcrarnios  wiirdo  gaiif^Tüniis  ;  \'or- nnd  Nsflimttfa*!« 
ein  Srhiittelfrost,  anlialtrndes  Fieber,  das  llewiissf sein  getrübt.  Gegen 
Abend  wurde  der  Kranke  güpor«»s,  nnd  verschied  am  ~.  Augu&t. 

Am  5.  Angnst  18C1  wurde  die  gerichllicf/r  (tlulurlion  vorgenommen. 
W(»j»?n  der  «ehr  weit  vorgcscbrif f*^nen  Fänlniss  konnte  z\ir  licsichtignng 
der  innern  Organe  gar  nicht  liritten  worden.  Die  ]ink*>  ohere  Ijxtre- 
iiiität  war  in  ihrem  ganzen  Limfnnge  unti.j  tniich  aufgetrieben,  scliwarr  ge- 
Cirbi,  ron  Maden  bedeckt;  am  llQcken  der  linken  Hand  waren  die  Wcich- 
tMle  bis  s«  den  Inocben .  serstörti  die  Maskulatnr  serrtssen,  scbiftterig, 
die  SebiWD  grStstentheils  serstörf»  Vom  Dfmmen  dieser  Hand  waren  die 
Weiehtheiler  grtoteatheils  abgel5st,  so  dass  der  Knochen  so  Tage  lag; 
die  Kooehen  des  ersten  nnd  zweiten  Gliedes  dieses  DaumenSf  sowi«  das 
Kftpfchen  des  entsprechenden  MittcHiandknochens  waren  zorschmcttert  und 
mehrfach  gesplittert,  die  Gelcriksverbindung  mit  <Icn  Mittelliandknoclicn 
überdies  gänzlich  zerstört  nnd  gcb"'^(  —  In  der  II  hlhanf^f1;ir!ic  df^r  lin- 
ken  Iland  waren  die  Weichtheile  gleielifalls  mitsan  nit  den  Seimen  bi.s  zJi 
den  Knochen  zerstört,  nnd  daselb.'<t  nur  ein  .schwarzer,  schmieriger,  von 
Maden  wimmelnder  Brei  wahrnehmbar.  An  der  äussern  Seite  des  linken 
Vordmrmes  und  swar  im  untern  Drittheile  befand  sieh  eine  senkrechte, 
cfaen  Zoll  lange,  einen  halben  Zoll  breite  Trennung  der  Hanldeekent  duveli 
«ekbe  eidi  dio  missftrbige  Mnscnlatnr  herTordrttagte ;  die  Umgebung  die> 
ser  Wunde  war  mit  stinkender  Jauche  bedeckt.  Die  Mitlelbandknochen, 
die  Knochen  der  Handwurzel,  des  Vorder-  und  Unterarmes  waren  übri- 
gens unversehrt.  Knflppoher  dem  l'llhogengclenke  befand  sich  nn  der  äus- 
sern Seite  des  Oberarmes  eine  scnkre<litc,  2  Zoll  Inngn,  1  Linie  l)rcitp,  mit 
danclic  bedeckte  Hnntwnndc,  «Inrcli  weiebo  sich  gleiflifalls  die  misslrirbige 
Mttacniatur  liervoniiüngtc.  Die  Munkeln  des  Vorder-  und  Unterarmes  wa- 
ren misfitarbig,  i:erreist»licb,  mit  Jauche  getränkt. 
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Das  Gutachlen  wurde  (Jahin  ai)p:e2;el)en.  (Jass  VV.  T.  an  /y 
aemie  geslorben  ist,  welche  in  Folge  der  erlittenen  Verleliung 
der  KnochcD,  des  Gelenkt  uod  der  umgebenden  Weicblbeile 
des  Daameos  der  iiaken  Hand  sich  enlwickell  balle» 

K,  K«,  ein  Tjfihriger  Knabe«  werde  von  eieem  liemtich 
sebwer  beladenen  Wagen  in  der  Art  üter/akrßn^  dass  beide 
RIder  ^der  einen  Seite  Aber  seinen  R&cltea  gingen»  woranf 
naob  Verlauf  von  5  Minuten  der  Tod  eintrat« 

Be!  der  Obduction  fand  man  die  Leiche  eines  ziemlich  wohlgenährtco 
Knaben  ,  deeaen  ünlerschenkel  racliitisch  verkrümmt  waren.  Bei  der  »o»- 
sern  Besichtigung  fand  man  blos  am  Kücken,  u.  zw.  in  der  Gegend  des 
ersten  LeDdeowirbela,  eioa  quer  rerUioraidr»  4  Zoll  lange,  4  LiniM  hnA^ 
Mnnlich  geiürb'to  HtatMiftcbftrfiingi  nnterbalb  wdeber  eine  bctrlcbüidie 
Aoetretting  gerODueDen  Blntei  in  bedentondem  ümlMg«  wabrgenommeB 
wurde;  ausserdem  fand  äuaserlich  keine  anderweitige  Yerletznrg  vnr. 
—  Bei  der  iwtem  Besichtigung  fanden  .«ich  in  der  Bauchbolile  gegen  %  Pfund 
theils  flfif«s?f]^c«',  tlieilf»  geronnenes  Blut  vor,  welches  nnmcntUcb  um  die 
rechte  Nieie  urnl  im  untern  Beckenraume  angesammelt  war.  Der  erste 
Lendenwirbel  war  von  dein  zweiten  durch  Zerreissnng  des  Zwischen k Dör- 
pels losgetrennt,  die  Körper  der  Wirbel  jedoch  sowie  die  Fortsätze  un- 
beschädigt. Daa  Rfic^eomark  war  m  dieaer  Stelle  in  Blatgerinniil  «ing^ 
bellt»  Bsoinit  seinen  Hinten  plattgedrficktttnd  Ibeiiweise  eingerissen ;  iiaiint» 
Hebe  Übrigen  Organe  aonnal  besdialbn*  Nadi  Dnrcbsobnnidang  im 
blntannen  Scbädeldecken  fand  man  die  ganze  Krtmamaht^  nach  ihrer  gsninit 
Aafdehnnng,  bis  zu  den  beiderseitigen  Schoppen  nähten  herab  derart  geioi' 
kcrt^  (la.sfs  das  Sfirnt'^in  ran  «Im  Seilenitandbelnen  eine  Linie  leeii  abstand,  ond 
nach  Dnrciisägung  des  JSchhdclgewSlbea  sic^h  nNoglekh  nhlÜBtc.  Kntsprc- 
rheiul  (lieficr  Lockerong  wurde  jedoch  weder  au»f^f'rli<  Ii,  noch  an  der  in- 
nern  Flaclie  des  Schadelgewöibes,  noch  in  der  Naht  eelbft,  deren  in  ein- 
ander greifende  Zacken  vollkommen  unbeschädigt  waren,  anch  nicht  die 
geringste  Spur  einer  Blntanstretnng  Torgufunden»  sondern  ee  ertebienen 
in  GegentbeiJe  sowobl  die  Scbideldeeken  als  die  Knocbea  und  die  bnrts 
Himlmiit  blnss  und  blaUrm;  aach  im  Gehirne  selbst  wurde  weder  eins 
Blutanstretung,  nocb  ein  anderer  krankhafter  Zustand  Torgernndeik 

Das  Gutachten  wurde  dahin  abgegeben,  dass  dieser  Knabe 
blos  allein  in  Fulge  der  Zerschmellerung  der  Wirbelsäule  und 
der  Zerreissung  des  Rückenmarke«  gestorben  sei.  Was  die 
Trennung  der  Kranennahl  anbelangt,  so  wurde  beroerkl.  dass 
diese  bei  der  gänzlichen  Abwesenheit  eines  jeden  Reaclions- 
Zeichens  jedenfalls  erst  nach  dem  Tode  und  zwarhöchsl  wahr- 
»cheinlich  auf  die  Art  entstanden  ist.  dass  schon  wäiircnd  des 
Lebens  eine  f,ockcrung  der  Nahl  beslandeu  hal,  welche  dann 
nach  dem  Tode  durch  ein  Hin-  und  Herwerfen  oder  AufTaNen- 
lassen  der|  l^eif  be  in  ginsJicbe  Trennung  der  ICnoebenrinder 
Öberging» 
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7.  Bei  einMi  aoderD  TJfthrigeD  Koabeor  war  am  10.  AagosC 
1861  gleichfalls  durch  Ueber fahren  werden  ein  Splitterbruch  de» 
linken  Oberschenkelknochensund  eine  Zerreissung  fast  sämmt« 
lieber  Muskeln  des  Oberschenkels  herbeigeführt  worden. 

Nachflem  die  vorgcsrMajxene  Amputation  von  den  Eltern  des  Ki'ndfs 
nicht  f»e8tn(tet  und  Ulos  ein  einfacher  Verband  angele<;t  wurde,  trat  am 
12.  August  S<'hüitelfroit  ein,  welchem  bei  einer  Pulsfrequenz  von  120,  am 
17.  August  Delirien  mit  liieraaf  eintretendem  Koma  folgten;  am  19.  Augast 
limt  dtr  Tod  da*  —  M  d«r  OMuUm  fand  man  die  Hautdac^Mi  gelblich,  die 
Ltiebe  abgemagarti  in  der  Xreasbeingegend  swm  Stellen  von  Deeabiios, 
die  gaose  Mnaoalator  de«  liniMn  Obenobrakelf  mebrfiMb  serriMoo,  miat- 
flUrbig,  mit  Jauche  and  |{erooaeDem  Blute  ioflltrirt,  den  Oberschenkelkno- 
ekea  in  aeiner,  Mitte  gebrochen  und  gesplittert,  die  Scbenkelvenen  mit 
daea  feet  «nblagenden  Coagolam  erfallt,  alle  andern  Organa  aniaaiacli. 

8.  Bai  elnam  twisekm  die  8latibailen  twekr  BbenMtt' 
Waggons  'geralhenen  dOjihrigea  Arbeiter,  der  oacb  der  erlit« 
(eaea  Qaelaebong,  welche  die  untere  Braslgegend  getrotfen 
batte,  noek  Slu»de  gelebt  hatte,  fand  man  bei  der  ObdaetloQ 
iasterlieh  keine  Spur  einer  Verletzung.  Bei  der  Innern  Be* 
sichtiguDg  ergab  sich  ,  dass  die  Leber  gerade  in  der  Milte 
und  zwar  nach  ihrem  dicken  Durchmesser  vollständig  in  zwei 
Hälften  gerissen  war.  In  der  Höhle  des  Unterleibes  war  eine 
grosse  Menge  theils  flüssigen  ,  theils  geronnenen  Blutes  an- 
ftpsammell;  eine  anderweitif^e  Beschädigung  wurde  jedoch  we- 
der an  dem  Koocheogerüftie,  noch  ao  den  lioaereo  Organen 
vorgefunden. 

9.  J.  C,  ein  44jfihrlger,  in  einer  Ziegeibatte  beaebirttgter 
Arbeiter,  wurde,  während  in  der  Nihe  Felaen  mittelat  Sohieaa- 

pulvers  gesprengt  worden,  ditreA  äiu»  forigetekUwUrien  SMn 
m  Kopfe  terleiti,  ond  am  27.  Oetober  1801  in  daa^  allgemeine 
Krankenhaas  aufgenommen. 

Bei  der  Untersuchung  fand  man  am  Kopie  links  neben  der  rfeilnaht 
eine  15  Linien  lange,  klaffende,  mit  Eindruck  des  Knochens  verbundene 
Wwide,  ireldM  gäieftet  ward«.  —  Am  81.  Oeioter  Warden  die  Hella  eni- 
Amt,  doeb  vrar  die  Vereinigang  aicbt  geiongan.  Das  AUgenaiabeHndan 
bis  dahui  nicht  waiaaflieh  gasl5rt. « Am  IkiVw».  entwickelte  sich  ein  Roth- 
laaC  weWier  den  Kop^  das  Gesicht  ond  den  Nacken  einnaluB.  —  Am  6. 
Nw.  war  ein  Schüttelfrost  hiozagetreten.  —  Am  9.  Xov,  war  das  Erysipel 
vorjrcscliritten,  der  Knochen  weit  entMf'jgst,  das  Socret  «pürlich  nnd  nbfll- 
rieclienr?  Am  12.  V'/r.  war  das  Erysipel  verschwanden,  Fieber  und  Diarrhöe 
«eltener,  dabei  heftige  Kopfschmerien  nnd  schlaflose  Nächte.  —  Am  Ii.  Noü, 
war  der  Kranke  tbciluamälos,  dns  Fieber  heftig,  die  Zunge  trocken,  rissig; 
die  Uaotdecken  iirbten  sieh  gelb,  in  den  Lunken  waren  fiastelgerlaaeba 
aeeliweiabnr.— Am  l€.^a0.liattederIkterBt  zagenommen;  die  Stableatlaa-' 
raagMi  waren  onwillkObrUcbt  ia  den  I^ingan  atarka  BaMdgwiqicbai  die 
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Rftndir  der  Wnnde  bedeutend  «ntenttiBi'rC,  daa  Seeret  sehr  epirtiefa  und 
ibelriecliend;  ff^gen  Abend  worde  der  Kranke  iopevAa,  uad  a«  Morf« 

dea  17.  Soo,  erfolgte  der  Tod. 

Bei  der  am  18.  November  1861  vorgenommenen  Obäuction  Und  man 
die  Leiche  abgemagert  ,  die  llautdei  kon   am  ganzen  Kürpcr  inten -iv  j^elb 
fjefrirbf,  die  Tndtcnst  iire  deutlich  enlwlL'ki'It.    Am  Kopfe  befand  sieh  links 
neben  dorn  Sclicitol  lüiie  ovale,  2  Zoll  1  inge,  1  Zoll  breite,  mit  trockenen 
Hnndern  vfrsohene  Wunde,  in  deren  Grunde  der  «relblich-weisse,  gesplit- 
terte, und  nach  einwärts  gedrückte  Knochen  /.u  sehen  war.   Die  Scb&del* 
decken  waren  in  der  Umgebung  der  Wunde  etwas  gewnlatet,  Uiittg  intl« 
trirt.  Am  linken  Seheitelbeine  befand  fiich  knapp  neben  der  PfeilaahC  ein 
ovaler,  9  Zoll  langer,  I  Zoll  breiter  Knocheneindmek,  innerhalb  dessen 
der  Knochen  mehrfach  gespliftort  erschien.  Dte  SchSdelknoch on  waren  ▼(» 
massiger  Dirk(<,  >:chr  fest,  die  Diploe  fast  viirseb wanden ;  die  Glastalel  wsr 
dem  rui.*scron  Eindrucke  ent^rj"?>'^hend  ijefplittert,  nnf  mehrere  Linit^n  na''h 
einwärts  «^edniekt,  die  harte  Hirnhaut  daselbst  gewiiLstot,  mit  einer  dicken 
Eiteisrliichte  hodeckt;  unter  der  liarteti  Hirnhaut  war  liber  die  guiue  linke 
GrosshirrilKiUle  eine  dicke  i5ch ich tc  Kiters  ausgebreitet;  auch  zwischen  den 
weichen  Hirnhäuten  war,  der  Stelle  des  Eindruckes  entsprechend,  Eiter  to* 
gesammelt,  nnd  die  daselbst  gelegene  Partkie  der  Riadensnbatans  röthlick 
gran  erweicht.  Im  Siehelblatleiteri  sowie  in  einer  neben  dem  Eiadncks 
Terlanfenden  Vena  befind  ai«3i  ein  eitrig  aerfallender  Thrombaa.  —  Die 
flbrige  Substanz  das  Gehirnes  war  mSssig  blatreicbi  aerte  durchfcuohteu 
Von  anderweitigen    Krankheitszust&nden  fanden  sich  vor :  Hepatisatian 
des  ganzen  unteren  Lappens  der  recliten  Lnngc.  Verwaohsiinri  der  linkcii 
Luri'jre  mit  der  Ripponwnnd,  >peckip:c  ]"iitartuiif^  der  Lcbfr  und  Milz,  wclclio 
lelzicre  om  dasGfaf  lie  ihres  Voluniens  vergri)s?ert  war;  auch  die  Nieren  er« 
schienen  j^eifchwellt,  brüchig,  die  Kindensubätanz  derselben  speckig  iuüitrirt. 

I)ii8  duffichten  wiirdn  dahin  ahxeitebon,  dass  F.  €.  I.  ao  der 
EiUzündiing  der  Hirnliaule  gestorben  ist,  welche  blos  allein 
als  eine  tolge  der  staltgefundeneo  Kopfverlotzuog  aotusehen 
ist,  weshalb  diese  letztere  2.  für  eioe  ihrer  allgemeiDAD  Natur 
nach  tödlliche  Verletzung  erklärt  werdrn  müsse. 

10.  Am  30.  August  1861  wurde  eia  lljäbrigee  llädcheo 
durck  0min  herabg$Mtür*len  Dachziegel  om  Koj^e  verieizt ,  so  daaa 
sie  bewustlos  niedersturste. 

Nach  Haaae  gebracht,  kam  sie  so  sich,  und  aolt  atch  dar^  3  Tags 
stemlich  wohl  befunden  haben.  Am  2.  Sept.  klagte  sie  über  heftige  Kopt- 
schmorzen  and  grosse  Hinfälligkeit,  weshalb  sie  in  das  Ktnderspital  über- 
ir;i«j»'n  wurde.  —  I^a-.'lbst  fand  man  auf  der  Scheitelh<"»b<"  Vtnkn  neben  dtr 
l'leilnalit  eine  kloine  rundliche  Wunde,  aus  welcher  -k  ii  Eiler  entleert«. 
K<*irn  Drucke  liilillc  man  eine  rundliche  OeflFnang  im  Küoclien,  durch  irelclie 
die  tSondi:  bis  auf  1  Zoll  weit  eindrang.  Die  Kranke  war  suhlummertuchtig' 
die  rechte  Papille  Yerengt,  der  rechte  Naaolabialeug  weniger  markirt,  die 
Beapiration  anregeimftssig,  16,  —  der  Puls:  118;  *  die  rechte  obsrs  and 
antsre  Extremität  giasHch  gel&famt  —  Die  nlehateo  Tage  nahm  dsr  ss* 
poröse  Zustand,  sowie  die  L&hmnng  der  rcditen  Gesichlahilfke  a«;  att  d 
traten  Convulatonea  auf,  an  7*  erfolgte  der  Tod* 
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fkA  der  ObihtcHon  hnd  man  dfa  Loieb«  abgemartert,  die  Hautdecken 
fetblifih  brauD,  am  Kopfe  aaf  der  Höbe  des  linken  Seitenwandboines,  einen 
Qnerflnger  Ton  der  Pfeilnabt  entfernt,  eine  erbsengrosee  mndlicbet  mit 
nigldeben  Bindern  Tersebene  Wunde,  %  Zoll  vor  dereetben  eine  sweite 

gleichfalls  rundliche  erbsengrosae  Wnnde,  in  deren  Grunde  der  bloa  ge- 
legte Knochen  zu  sehen  war,  während  man  der  ersten  Wunde  entsiirechend 

beim  Drucke  mit  «lern  Finjror  tleutlieh  eine  Oeffnung  im  Knochen  fühlte. — 
fifp^Pfj  Wunilon  o?^t-'prpf>hend  war  die  Beinhnut  zerrissen,  mit  Blut  und 
Kiter  inliltrirt,  im  Seiten wandbeino  i^elhst  befaml  sich  eine  eil'thuiio'  n^estal» 
tete,  9  Linien  breite  uml  6  Linien  von  vorn  nach  rückwärts  betragende 
Oeffoung,  ans  welcher  Jauche  hervordrang.  Ad  der  innern  Fläclie  des  Set- 
tinwandbeinea  aah  man»  daaa  die  aingedrüekten  Knoebenfiragmente  afeb 
dachlörmig  deckte,  und  4  Linien  tief  nach  einwtrts  ragten ;  ein  anderea 
Knodienatllek  war  abgeltet,  nnd  lag  anf  der  Im  ümfange  eines  Tbalera 
misafärbigen  und  quer  eingerissenen  harten  Hirnhaut  Die  f^anze  linkt 
GrosshirnhäUte  war  mit  einer  dicken  Lage  Eiters  bedeckt,  und  im  Gehirne 
selbst  unterhalb  der  verletzten  Stelle  der  harten  Hirnhaut  ein  wallnnss- 
^ro^scr  AbBcess.  —  T^^eherdte?  fanden  sich  uoch  vor:  Itnksaeitige  eitrige 
Pleuritis  und  Schwellunrr  der  Milz. 

Die  vorgefundene  Entzündung  des  Gehirns  und  der  Hiro- 
b2o(e  wurde  naturlicher  Weise  blos  von  der  Kopfverletzung 
hergeleitet,  and  diese  für  eine  ihrer  allgemeinen  Natur  nach 
tödiUeAe  Vemmäung  erkllrt. 

II.  lo  H.,  eiber  anweit  Prags  gelegenen  Ortschaft  ent* 

stand  am  19.  April  18G2  in  einem  Häuschen  Feuer,  wobei  auch 
die  84jäiirige  K.  V.  verbrannte.  Da  nun  der  Verdacht  rege 
war,  dass  F.  J.,  ein  übel  beleumundeter  Mensch,  das  Feuer  an- 
golezt,  und  wälirond  desselb*»n  seine  Grosstante  «^emisshantlelt, 
wo  nicht  gar  gctcidict  habe,  so  wurde  die  Obduclion  der  lel;^- 
leren  vorgenommen. 

Bei  dereellien  &nd  man  die  Leiche  einer  84jährigen,  magern,  kleinen 
Weibsperson.  Am  T"^nterleihQ  befanden  sich  Reste  eines  grösstentheiU  ver- 
kohlten IJnterroekeH  und  Hemdes,  an  den  Vorderarmen  Koste  von  Aerraeln 
und  an  den  Kiissen  Re^te  von  wiillcuen  Stnimpfen,  welche  fflcichtallM  Spu- 
ren der  Verkohlung  an  sich  trugen.  Die  Hautdecken  am  HaUe,  Brustkörbe, 
Rfleken,  Gesässe,  beiden  obern  Extremitäten,  und  den  Oberaöbenkeln  waren 
in  eine  achwirttiche,  harte,  afelleaweiae  1-^  Linien  dicke  Bohwarte  'Var* 
wandelt,  welche  an  einigen  Stellen  geboraten  war,  and  in  mehr-  weniger 
gössen  Fetzen  and  Lappen  berabhieng;  die  Haut  am  Unterleibe  und  an 
den  Uoteraehenkeln  war  nicht  verkohlt,  doch  hatte  sich  die  Oberhaut  in 
(frosfi'^n  r,<ippen  ab2:clÖst.  Die  grntien  Kopfhaare  waren  theilweise  vt^r>*enpt, 
die  Haut  im  (Jcsichte  li-irtlicli  anznffililen,  gelblich  gefärbt  —  In  der  Mitte 
der  Stirne  verliefen  von  oben  nach  abwärts  2  Hautwanden,  welche  8  Linien 
lang,  2  Linien  breit,  und  durch  eine  3  Linien  lange  Hautbröcke  von  ein- 
ander getrennt  waren ;  aus  denselben  entleerte  sich  etwas  flüssiges  Blut; 
aad  in  ihrer  nichiCen  Umgebung  hafteten  kleine  BIntgerhiaael'aaf  den  Haot« 
^Mkeo«  Die  Qeleake  waren  at•i^(  eiaeaQ4arweltig«  Varletivng  am  gaasen 
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Körper  nicht  bemerkbar.  Nach  Durchsobaeidoog  der  btatariM  Sobidet« 
dcrken  /ei^t«  sh-h,  »lass  die  Slirnwun.len  nur  die  Haut  getrenot  haUen, 
ohne  liefer  einzudringen,  nnd  mit  einer  krcur.erürosscn  Blataustretun^  ober, 
h»\h  der  seimigen  Hau  Im  verbun'loü  waren.  Schädel-  and  fTC^'ichtfknochcn 
waren  unverletzt,  die  lürnliäule  verdickt,  dag  Gehirn  niä.>sig  blutreich, 
in  den  erweiterten  Uirnhöhlen  eine  belrächiliohe  Menge  klaren  Serums 
sonst  kein  aboormfir  Zustand.  Mund-  and  Bochenlidhls  waren  leer,  in  der 
Lnftröbn  sehaanuge  FlQssigkeit,  die  Unke  Lang»:  ▼oo  «insr  «ammm  Hengs 
flOssigen  Blnles  srifQUti  welehes  naeh  gemsditeni  BtaschniUe  sich  stioa* 
weifie  ergosfi;  die  rechte  Vdcmatos ;  im  Herzen  nur  waoig  flOssigee  Blei 
Die  Unterleibsor^ane  boten  keinen  aoAillendea  Krankheit^ztistand  dar, 
waren  massig  blutreicli,  d^s  Blut  im  gansen  Körper  dünnflüssig»  nirgend 
eine  Spur  einer  Gerinnung  bemerkbar. 

Das  (luffit'hien  wurde  dahin  abgcgebeo,  dass  K.  \V.  I.  blot 
allein  an  den  Folgen  der  Verbrennung  gestorben  ist,  ohne  d.-^ss 
sich  jedoch  bestimmen  liesse ,  ob  sie  vielleioht  oar  zufäiiig 
von  den  FlammeD  erfasst,  oder  absichllich  voD  Jemaodeni  In 
dieselben  gestosseo  warde.  %  Was  die  SlirnwaDde  aobelaogt, 
so  wurde  dieselbe  ffir  eine  ieiekU  ferUUmg  erklirt,  welche 
mit  dem  erfolgten  Tode  in  keinem  Zusammenhange  sieht,  nnd 
ebensowohl  durch  einen  Fall  auf  den  Boden,  als  auch  durch 
einen  Schlag  entstanden  sein  konnte. 

12.  l>üP  38  Jahre  alte  Fabriksarbeilcr  N,  C.  verunglückte 
am  26.  Februar  1862  "beim  Zersprengen  einen  Kessels  in  ein  er 
SodaTabrik,  und  wurde  am  selben  Tage  ins  k.  k.  altgemeioe 
Krankenhaus  aufgeoommeo. 

Bei  der  Aufnahme  fand  man  einen  kräftigen,  masculosen  Mann,  wel- 
cher am  ganzen  Körper  zitterte,  über  hodontcnde  Kälte  und  heftige  Schmer 
z<_»n  klappte,  nnd  in  Foli^e  der  letztern  laut  jummertc  und  schrie.  Da«  Kopf- 
haar war  mit  Hlut  boschmutzt,  hie  und  d»  an  *lon  S|)i(/en  tibgcbrannt ;  am 
rechten  Scheitelbeine  eine  1'/,  Zoll  lange,  parullel  mit  der  PfeilualiL  ver- 
laufende glattrandige,  nicht  blutende  Hautwunde.  Die  untere  Partie  de« 
GesichtSi  der  Hala,  die  linke  Thoraxhilfle  in  Folge  eines  grossen  Hast* 
emphysems,  welehee  sich  bis  an  den'  linken  Untersehenkel  nnd'anf  die  rechte 
Thoraxh&lfte  in  einem  geringen  Grade  ansgebreitet,  bedeutend  didbrnw 
Die  Hant  des  Geeistes,  des  Rompfes,  beider  obern  Extremitäten  waren 
besonders  linkerseits  tbeils  mit  kleinen,  theils  mit  ausgebreiteten  blaulidi 
schwarzen,  ?»n  einzelnen  Stellen  der  Epidermis  bernnbten  Flecken  besetzt, 
und  mit  lilul  und  grobem  Sand  verunreinigt ;  an  der  Seite  de8  linken  Thorax 
war  die  Haut  an  einzelnen  Stellen  in  ihrer  ganzen  Dicke  verletzt,  «n  l  aus 
den  mit  sackigen  Bandern  versehenen,  wenig  blutenden  Wuudeu  zi^cliie 
hsi  eioem  gelinden  Dmeke  aal  die  ümgebong  ein  («nftstrom  hervor.  Der 
Pkile  war  kann  tastbar«  die  Bespiration  erschwert;  mit  dem  seitwaias  ein- 
tretenden Hostan  entleerl«  der  &anke  feinsohaomigs»  blvtig  geOrhle  Spnta» 
—  Eine  Knochenverletssag  wurde  bei  der  raschen  Untersachnng,  da  man 
den  Krauken  wegen  dem  hochgradigen  KIltegefQhl  schnell  ins  Bett  brin- 
gen» sodeckent  nnd  mit  Wirmflsiohso  nogebsQ  mmti^  aishi  Tor^efnadaa« 
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8pft«r  wQrde  der  FAtient  wegen  der  eoormen  Heftigkeit  der  Scbmerseo 
mit  Cb2«»roforiii  narkoUsirC,  wobei  er  sieh  in  der  Nerkoee  beruhigte.  Vier 
Stunden  nach  aelner  ▲ofnabme  vereebied  derselbe  unter  den  Enebeinangen 
der  Snftcetion. 

Btii  der  am  1.  Mftrs  ▼orgenommeoen  Obdueiim  fand  man  die  Leiche 
eines  38jShrigen  Mannes  von  mii8culö8em  Körperbaae.   Die  Haare  waren 

mit  vertrocknetem  Blute  bedeckt,  h\f  nn<]  dn  v»»rsengt,  die  Hautdecken  an 
der  linken  Hälfte  des  Brustkorbes  etwas  aufgetrieben  und  bei  der  l^üb- 
ruog  knisternd. 

Von  Verletzungen  fanden  pich  vor:  1.  Am  rccliten  Scheitelbeine  eine 
von  vorn  nacli  hinten  verlaufende,  l'/a  Zoll  lange,  giattrandige,  blo'?  die 
Hautdecken  durchdringende  Wunde;  2.  an  der  linken  Geitichtshäli'te  zahl- 
reiche, erhäen-  bis  bohoengrosse,  dunkelrothe,  pergauientartige,  vertrockoete 
Haotstellen,  in  welchen  sahireiche,  hirsekorngroase  L5cher  sn  sehen  w»- 
rcn  $  im  Zellgewebe  nnter  der  Haut  kein  Blntatistritt ;  8.  an  der  linken 
vordern  ÄrnstbftUte  unterhalb  des  Sdilflsselbeines  eine  braonrothe«  harte, 
pergamentartig  vertrocknete  Hautstelle,  welche  den  Dmfang  eines  Hand- 
teli«rs  einnahm ;  4.  am  SeitentUeile  der  linken  Bmsthälfte  bis  zu  den  fal- 
schen Rippen  herab  zahlreiche  linsen-  bis  bohnengrossc  Aufschürfungen 
und  erbsengrosse,  mit  einem  blauen  Hofe  umgebene  L'")cher,  welche  jedoch 
nur  die  Hautdecken  durchdrangen;  5.  in  der  (JfL'end  der  7,  und  8.  linken 
Rippe  betand  sich  io  der  Achsellinie  eine  rundliclie,  Zoll  im  Durch* 
messer  betragende  Wunde»  aus  welcher  beim  Drucke  Luft  entwich.  6.  An 
beiden  Ober-  und  Vorderarmen,  sowie  an  beiden  Händen  weit  ausgedehnte, 
sebwarsbraune»  pergamentartig  Tertroeknete  Hautstellen,  in  deren  Umge- 
baog  die  Oberhaut  in  Fetsen  herabhing ;  im  unterliegenden  Zellgewebe 
kerne  Blntaustrctung. 

Unter  den  Schädeldecken  befand  steh  "entsprechend  der  Kopfwunde 
eine  handtellergrosse  Blufaustretung,  die  Sch-idelknochen  waren  unverletzt, 
dag  Gehirn  normal  besehaflen,  massig  blutreich.  Die  linksseitigen  Brust- 
ünd  Zwischenrippcnmuskela  waren  mit  Blut  iuültrirt,  die  2.  8.  4.  5.  links- 
seitige Bippc  gebrochen,  am  vorderen  und  seitlichen  Umfange  der  linken 
mit  der  Brust  wand  verwachsenen  Longe  eine  handtellergrosse  Eccbymose 
unter  dem  Bippen fellQberzuge,  im  linken  Brustraume  gegen  6  Unsen  fläs* 
stges  Blut  Beide  Lungen  waren  im  hohen  Grade  Ödemat9s,  das  Hers  und 
aftmmtliche  Unterleibsorgane  normal ;  in  der  Bauch-  und  BeckenbÖhle  waren 
keine  Flfissigkeiten  angesammelt;  doch  fanden  sich  sowohl  im  Netseals 
Gekrdse  an  thalergrossen  Stellen  dönne  Schichten  ausgetretenen  Blutes  vor. 

13.  Am  19.  Novbr*  1861,  als  sich  die  4j&hrige  J.  einige 
Aogeoblicke  allein  im  Zimmer  befand  und  das  Ofenibfirehen 
MTnete»  fiel  ein  brennendes  StQck  Holz  heraus  und  entzÜndHe 
ihre  Xleiäer.  Dieselbe  wurde  ins  allgemeine  Krankenbans  Ober, 
bracht,  verschied  jedoch  nach  wenigen  Stunden. 

Bei  der  am  20.  November  vorgenommenen  Obduction  f:ind  man  die 
Hautdecken  in  der  unteren  Ge^icht^häUte,  am  Habe,  der  Bru^l,  dem  Bauche» 
d«r  Tordem  Fiache  der  Armsi  HInde  und  Oberschenkel  in  eine  braanrothe 
karte  Sehwarte  Terwandelt,  in  deren  nSefaster  Umgebung  die  Oberhaut 
Iheils  abgelöst,  theils  so  sahlreicheuMerbsen-  bis  wallnussgrossen  Blasen 
Orig.  Aufl.  Bd.  LXXVI.  7 
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obobMi  wtr.  DIwe  Ictetoroi  wann  mit  gelb«D  Sarmii  gcMUti  iImp 
Umgebung  med»  Hu  B«f,  mcA  ^  R9lÄe  wtkfmekmkat;  auch  der  Snmd  ätowr 
BUtm  naek  abgetönter  Oberhaut  war  blast  und  röthete  sich  erst  nach  tängtrem 
CmUacte  mit  der  Lu/ll.  —  Im  Sichelblatleitar  befand  sich  ein  lockeres  Blvtr 
gerinnBel»  die  Gcfässe  der  IlirnhSute  waren  strotzend  angefüllt,  das  Getiirn 
normal  beschaffen,  blutreich,  die  Lungen  mit  dunklem,  flüssigem  öiute  an- 
gefüllt; in  den  Herzkammern  lockere  Blutgerinnsel,  die  Unierleibsorg&iie 
waren  regelmässig  beschaüen,  massig  blatreich,  am  Darmkaoal  keine  Ver- 
änderung wahrzunehmen. 

14.  P.,  ein  dOjabriger  Taglfihner,  gerielb  am  %  OeUiber 
1861  wegen  eines  Holzdrebstahls  mit  dem  Heger  in  Streit, 
welcher  ihn  hierauf  lo  eiuer  Euireroung  von  12—15  ScbriUeo 
in  das  Gesäss  schoss. 

Bei  der  noch  am  selben  Tage  erfolgten  Aufnahme  im  Krarikenliause 
fand  man  au  beiden  Ge»Us»hacken  und  der  Kreuzbeiugegend  serätreut  lie- 
gende, linsengrosse,  mit  einem  Sehorfe  bedeckte,  aebmenkafto  WvmUA* 
Illingen,  durch  welcb«  mum  in  der  Bicbtung  von  links  nach  rechts  bis  tmt 
1%  Zoll  tief  in  die  Hntkolatnr  vordringen  konnte.  —  Die  Qesnmmtselil 
derselben  war  41,  woTon  18  auf  der  rechten,  24  auf  der  linken  Gesissbscfce 
und  4  auf  der  Kreusbeingegend  sassen.  —  Schon  in  den  nächsten  Tagen 
traten  Fiebererscheinnngen  ein,  die  Esslust  scliwand,  der  Dnr.st  war  ver- 
mehrt, der  Kranke  konnte  nur  am  Bauclie  liegen.  —  Am  8.  Tage  begannen 
20  WundOfinungen  zq  eitern,  und  es  l  ritlecrte  sich  aus  denselben  ein  diin- 
ner  übelriechender  Eiter.  —  Am  6.  J^Joveinber  trat  Kurz^itljini^keit,  Husten 
und  zäher  ächaumiger  Auswurf  ein,  wozu  sich  am  9.  Noveiuber  ein  Frost* 
anlall  und  am  11*  November  «n  allgemeiner  loterns  hiozugesellten.  Die 
KSrpenrtrme  war  sehr  erhöht,  die  Scbwiche  bedeocend,  die  Bespiratioa 
aObsam  und  üchsend,  der  Pubs  114.  Am  ISL  November  trat  nbenaals 
ein  Frostanfiü)  ein»  am  18L  bemerkte  man  eine  geminderte  Beweglichkeit 
der  linken  untern  Extremität,  die  Zange  war  trocken,  die  Haut  käbl«  der 
Puls  klein,  das  Bewnsstaein  nicht  wesentlich  gestört;  am  14.  November 
erfolgte  der  Tod. 

Bei  der  am  lö.  Kovcmber  1861  vorgenommenen  Obduction  fand  man 
die  Leiche  abgemagert,  die  Hauldeckcn  am  ganzen  Körper  intensiv  gelb 
gefärbt.  Beide  Geäaäabacken  waren  angeschwollen,  die  Haut  an  denselben 
gelbgrün  geerbt«  Am  ndUtm  üuäätiaekeH  fimden  sich  18  erbsengrossci 
mndtichei  mit  bUarothea  Rindern  versehene,  einen  halben  Zoll  von  ein- 
ander entfernte  Wnndöffonngen  vor,  ans  welchen  sich  theils  flflssiges  Bist, 
theils  Jauche  entleerte;  in  der  Kreuthingegeiul  kasMa  4,  nnd  an  ümhe»  A^ 
sässbacken  8  derartige  Wundöffhongen  vor;  nebstdem  bemerkte  man  aa 
dem  letztern  noch  oberflächliche,  rundliche,  röthlich  gefUrbte  Narben, 
ünterhaib  welcher  hie  und  da  ein  runder  harter  Korper  (Scbrottkorn)  xa 
fülilen  war.  Unter  den  Hautdecken  der  rechten  Gesassbacke  fanden  «»ich 
drei  wallnnssgro-se  Jaocheheerde  vor,  überdies  erstreckten  sich  Tiiehrere 
Scbosskanale  in  der  Eichtung  von  links  nach  rechts  bis  zum  Danubeine; 
•ttdk  wurden  in  der  Musculatur  mehrere  Scbrottkörner  anfgeiundeo.  — 
Dom  KrensbeiDe  entsprechend  waren  die  Paaeiea  nnd  nlle  Weichtbeiie 
jaachig  inftltrirt,  die  Binder  swischen  den  Dorolbrlslttaea  mehfiMh  serHs» 
sen,  der  obcftto  Domfortsats  desselben  sertrammeit,  sonst  an  demeelbea 
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jfdoeli  Mit  «litm  Tcrieliuig  wahrnehmbar.  Aach  «s  liak«ii  Qaritoi 
baelran  wareD  die  Hnskeln  mit  Blat  ond  Jaoche  infiltrirt,  and  ea  fcoantm 
mehrere  Scbosskan&le  bia  sum  Darmbeine  verfolgt  werden)  die  groMaa 

fiel&sae  und  Nerven  waren  unhe.«cliii(ligt. 

Zwischen  tien  Hirnhäuten  war  etwas  gelbliches  Serum  ange»ammelt| 
das  Gehirn  blutarui,  »etae  Substanz  normal.  In  den  Lungen  kamen  ^ahl• 
reiche  lobuläre  Infarcte  vor,  vun  denen  einige  bereits  eitrig  xeriieleni  im 
Henbeotel  war  eine  geringe  Menge  gelbUohea  Semme,  überdiea  ao  der 
iuMni  FÜcIm  desaelben  sowie  «ooh  am  eertaa  (Jeberange  dee  Binm 
■ebrere  Unaeogroeae  Eoehymoeeo  wahrnehmbar.  Daa  Hers  war  ncrawL  — 
In  der  Baacbhöhle  waren  keine  FlQsaigketten  angenunmelt  und  keine  Spur 
•ioer  bis  in  dieselbe  gedrungenen  Yerleiaong  so  bemerken«  Das  Banch- 
fell  war  dorcbgehends  blass,  der  Darmkanal  aufgetrieben,  seine  Schleim* 
haut  normal,  der  dicke  Darm  mit  harten,  festen  Fücnlmassen  angefüllt 
—  Die  Leber  war  normal,  die  Milz  und  Nieren  geschwellt,  hriichig,der 
Magen  von  aussen  hliiyf^,  sefne  Schlelmhant  normal.  Die  Harnröhre,  sowie 
die  Harnblase  waren  unverletzt,  die  let/.ture  ragte  in  Gei»t«lt  eines  schlofr* 
tmdeo  Sackee  Ober  die  Schambeinvereioigong  empor,  war  am  Grande 
UUMerlloh  dnnkelroth  gefirbt»  mit  IrObem,  etwa*  rftthliehem  Urin  gefüllt. 
Die  Sobkinbant  der  HamrSbro  war  normal,  dagogen  jene  der  Harnblaae 
geeekwellty  leicht  ahetroitbar,  nad  mit  onalhligeni  taohnkom-  bis  erbten- 
gioieen  Blotaastretongen  besetzt. 

Das  Gutachten  wurde  dahin  abgegeben,  dass  J.  N.  1.  an 
Ppmi»  tu  folgiB  der  Sdatmnmd»  gestorbea  isl,  und  daaa  diese 
letalere  2.  Ifir  eioe  ibrer  aligemeiaen  Natur  oaeh  tödtUeke  Ver* 
lelaang  arklirt  werdeo  mfiase» 

15.  T.  K«,  ein  lOjähriges  Mädchen,  warde  am  19.  November 
1861  im  Zimmer  eines  Gaslbauäes  rnil  einer  Schu^awunde  in  der 
Brost  gefunden,  während  ihr  in  demselbon  Zimmer  befindlicher 
Geliebte  luit  einer  Sehniiiwunde  am  Halse  im  Blute  liegend  ange- 
troffen wurde,  —  Alsugleich  hierauf  ini  allgetueinen  Kranken- 
hause aufgenommen,  klagte  die  Er\sicre  bei  ungestörtem  ße- 
wosslseiD  fiher  bafiige  Brasil  uod  Unterleibsschroerzen,  das 
AthamhoIeD  war  rafilisam,  es  trat  Bluterbrecbeo  hinso,  uad 
gegen  7  Uhr  Abeods  erfolgte  der  Tod. 

Bei  dtr  Oäduetian  (and  man  die  Hantdecken  nnd  sichtbaren  Schleim« 
hiole  blass,  am  Rücken  nnr  wenige  Todtenflecke,  die  Todtenstarre  nnr 
mftetig  entwickelt.  Unterhalb  der  linken  Brost,  zwischen  der  5.  und 
6b  Rippe,  y,  Zoll  vom  Bmstbeine  entfernt,  befand  sich  eine  quer  gestelltoi 
2  Zoll  breite,  uuf  1  Zoll  weit  iclanende  Wunde,  deren  R&nder  bläulich  ge- 
Ürbt,  gerissen  unU  u&ch  einwärts  geiLeiirt  erschienen,  welclxe  die  Einsicht 
in  4mi  lialtflB  fimatfelltaik  gtütltottk  —  Diäter  Wando,  taltpradttad 
wtrta  die  SSwitckanrippen-lfatkaln  im  gleichen  Umfange  lairitton«  dia  6« 
fiipfa  »ertriimettert»  Im  linken  BmatltUtaekt  war  ▼iel  Blat  angatammelt, 
die  Umge  mmi  der  Benkeuiei  unbeschädigt^  dagegen  das  Zwerchfell  nach  links 
eingeriaaen.  Am  Magen  befand  sich  anderthalb  Zoll  anter  der  Cardia 
sowohl  an  der  vordem  ale  hintern  Fliehe  eine  kreiemnde,  kreaiergrotao 
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Wunde«  deren  Rfinder  und  Umgebung  mit  Blut  infiltrirt  waren;  die  Hill 
war  in  ihrer  oberen  Hälft»  serriasen»  in  der  Leber  befand  steh  am  Tf»^ 
deren  Rande  dos  Unken  Lnppens  ein  ppaltf  )!  miger,  zottiger,  mit  BInt  infil- 
trirter  Einriss:  nn  der  hintern  F!5ehe  der  linken  Seite  des  Brustkorbs  war 
die  Pleura  am  untern  Hnnde  der  6.  liippe  und  zwar  gerade  in  deren  Mitte 
eingerissen,  und  es  wurde  daselbst  eine  knapp  unter  der  Haut  liejrende 
platt  gedrückte  Pietolenkugel  vorgefunden.  —  Beide  Lungen  waren  blas» 
und  «oamiBcb,  das  H«n  oontrahirt,  in  Minm  HOtilen  nur  wenig  flussigei 
Blnt.  In  der  Banebhöhle  und  ewar  namenllich  in  der  BeckenhAhle 
war  Tiel  flfieefges  Blnt  angeeammelt,  Nieren  nnd  Darnkaaal  normal*  Die 
Gebürrnntter  hatte  die  GrS^se  eines  Kindskopfes,  nnd  in  dertelben  befand 
eich  ein  F5tas,  welcher  su  Folge  seiner  Ausbildung  und  Qröeee  ans  deni 
4.  Monate  der  Scliwanp^erschnft  herrührt.  —  Das  Gehirn  war  normal  htr 
sehaflen  nnd  enthielt  nur  wenig  Blnt. 

Was  d«ii  jungeo  Mann  anbelangt,  so  wurde  derselbe  voU- 
kommen  hergestelll.  Derselbe  gsb  In  seiner  Einvernabme  as» 
das  Mädchen  habe,  durch  ihr  onglQokliches  Liebes verhiltniss 

gedrängt,  ihn  dringend  gebeten,  er  möge  sie  erschiesseo,  weU 

chom  Verlangen  er  sich  jedoch  mit  allen  Kräften  widersetzte, 

und  sie  auf  den  Knien  liegend  beschwor,  von  ihrem  Vorhiiben 
abzustehen,  lia  hübe  itm  plölzUch  ein  Schwindel  erfa<5st,  er 
habe  das  Rewusstsein  verloren  und  sei  erst  zu  sich  fzek  .miaen, 
als  er  bereits  im  ^^pilal«^  lag;  auf  welrhe  Art  seine  Oelieble 
ums  Leben  gekommen  und  wie  seine  cigeoe  Ualäwuode  eot> 
standen  ist,  sei  ihm  gänzlich  uobekanot. 

Was  nun  die  Verletsang  des  Mädchens  anbelaogt,  so 
konnte  über  die  noihwendige  Tödtlichkeit  derselben  natürli- 
cher Weise  kein  Zweifel  obwalten,  doch  konnte  die  bei  der 
Schlussterhandlung  aufgestellte  Frage:  ob  sich  K.  diese  Schoss* 
wände  $eiM  beigebracht  habe,  oder  ob  der  Schuss  tod  einem 
Andern  abgefeuert  wurde,  nicht  beantwortet  werden,  weil  die 
BescbafTenheit  der  Verletzung  wotil  darauf  schiiessen  Hess, 
dass  der  Schuss  aus  unmittelbarer  Nähe  abgefeuert  \^urde. 
sich  aber  äutisl  wedtr  aus  der  liichlung  ^noch  aus  anderen 
Umstäuden  ein  Anhaitspu lict  ergab,  um  in  dieser  Hinsicht, 
vom  ärzllichen  Standpuocle  aus,  eine  sichere  Eutsoheidaag 
SU  fällen« 

Obngeachtet  sich  die  Gerichtsärste  bei  der  Verhandlaag 
noch  dabin  aussprachen,  dass  kein  Grand  vorhaodeii  sei,  um 
die  von  dem  Angeklagten  behauptete  Bewussllosigkelt  als  wirk- 
lich vorhanden  gewesen  anzunehmen,  wurde  derselbe  doch 
wegen  Mangel  an  Beweisen  in  der  ersten  Instanz  freigespro* 
eben,  in  zweiter  uad  dritter  jedoch  verurliieilU 
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16.  Katharina  S,  eine  20jährige,  früher  vollkommen  ge» 
toBde  dienslmagd,  kam  am  26.  Jänoer  1862  in  die  Woboang 
ihrer  Motler,  beklagte  'sicb,  daas  sie  von  ihrem  Dieostberrn 
mkrm  KopfMäte  jarbalteo  and  aua  der  Stöbe  berausgewor- 
feo  worden  aei.  —  Am  27.  Jänner  lag  aie,  aich  ilber  Kopf- 
aebmerzen  beklagend,  faat  den  gaosen  Tag  im  Bette,  atand 
jedoch  gegen  Abend  auf;  auch  am  ^8.,  29,  und  30.  Jinner  be- 
klagte sich  dieselbi)  über  K(>[>fschmerzen,  giCDg  jedoch  nichts 
desto  weniger  herum  und  verrichtete  einige  leichtere  Ge- 
schäfte; in  der  Nacht  zum  31.  Jänner  schlief  sie  die  ganxe 
Nacht  ziemlich  ruhig.  —  An  demselben  Tage.  d.  i,  am  31. 
Jänner  begab  sich  die  Mutter  Veronika  S.  nm  S  l'hr  Morgens, 
während  die  Tochter  im  Bette  lag,  zu  einem  Nachbar,  um  da- 
selbst das  Frahatück  zu  bereiten.  Kaoro  dass  sie  jedoch  eine 
Viertelstunde  aus  der  Wohnnng  entfernt  war,  kam  die  jüngere 
Tochter  Maria  S.  gelaufen,  mit  dem  Bedeuten,  die  Mutter  möge 
gleich  nach  Bauae  kommen,  die  Katbarina  liege  ohne  Bewonat- 
aein.  ^  Ala  aie  in  ihre  Wohnung  aorucfckehrte,  fand  aie 
ihrer  Angabe  sofolge  die  Tochter  bereite  entaeelt  am  Boden 
liegen,  und  alle  Belebungaverauche  waren  fruchtlos. 

Da  sich  nun  das  Gerücht  verbreitete,  Katharina  S.  sei  in 
Folge  der  erlittenen  Misshaii  l  1  iin^  gestorben,  so  wurde  am  1. 
Februar  die  ObducUon  vorgenommen. 

Bei  derselben  fanden  Dr.  S.  und 'Wundarzt  W. : 
Eine  weibliche,  gut  genährte,  kräftig  gebaute  Leiche,  die  Aagenlider 
waren  geschloesen,  das  Gesiclit  Idas«?  rötblich,  der  Mund  geschlossen,  die 
Zun^e  furfickge^oj^en,  Lippen  und  Ohrnrnsrholn  blau,  dor  Hals  beweglich, 
ohne  Spur  einer  K  in  schnürung,  am  ganzen  Körper  weder  eine  Verletzung, 
noch  ein  Zeichen  geleisteter  Gegenwehr.  —  Unter  den  Kopfdecken  befand 
sieb  entsprechend  dem  Hinterimuptäliöcker  ein  doppeUbalergrosäes  geron- 
nenes BluteztraTasat,  dessen  nächste  Umgcbaog  sulzig  iofiltrirtwar«  Das 
6ctildelgew5lbe  wtr  noTerietzt,  auf  der  harten  'Himbaat  befand  sich,  dem 
Hinterbaaptsbiieker  entsprechend»  angeblich  ein  bandtellargroeae»  dflnnet 
BlateztraTaaat  ron  scbwaner  Farbe.  (?)  Die  Blotleiter  and  dta  Gelftesa 
der  Hirabftnte  waren  strotzend  mit  Blut  angefüllti  die  HirnsabiCani  serSa 
iDfiltrirt,  an  den  Schnittfl&cben  mit  zahlreichen  Blutpunkten  verseben ; 
an  der  Basis  des  SchSdels  zwei  Ünzen  schwarzes  flüssiges  Blut  Beide 
Langen  waren  stark  ausgedehnt,  blSulich  roth,  mit  kirsclibrannem  schau- 
migem Blute  nberfiillt,  der  Herzbeutel  leer,  die  rechte  Kamtner  mit  dunklem 
flOsfiigen  Blute  angefüllt.  —  Die  Unterleibsorgane  waren  hyperämisch,  sonat 
Mrmal.  Die  Schleimhaut  des  Darmkanales  katarrhalisch  geschwellt 

Die  Aerzte  gaben  das  (iutac/Uen  ab,  dass  Katharina  S.  am 
hiuUckiagßusse  gestorben  ist,  welcher  wahrscheinlich  in  Fuige 
der  4  bie  5  Tage  vor  dem  Tode  zugefügleu  KopfverlelzuDg  eot- 
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staadeo  ist,  bemcrkleo  Jedoch  gleichzeitig,  da»s  der  Mangel 
•ioer  ärztlichen  Hilfe,  die  deprimirendeo  GamiUiMffeote  «od 
dar  vorhandene  Darmkatarrh  gaaigoai  waren,  den  Congaaliaas- 
anstand  im  Gakiroe  la  YermakreD,  «od  sor  Uarbaifikraag  im 
(ddUicban  Aoagaagaa  balantragaa. 

Naebdam  diaaaa  Quloeklm  aahon  abgagabaa  war,  araakiea 
die  MnUar  Taroaika  S.  mit  tbrar  jungeran  Toehtar  Maria  bii 
Garichta,  aod  gab  aa,  aiaa  Baricbtignng  bezngliab  dar  Tadii* 
art  ihrer  Toebter  Kalharioa  angeben  an  nllaaen,  .  Sie  6^ 
aihlte,  dass,  als  sie  aus  der  Wohnung  des  Nachbars,  dar«h 
Ihre  Tochter  Älaric  abberufen  ,  in  die  Wohnung  z^urückeilte, 
ihre  Tochter  Katharina  an  einem  um  den  Hals  uingeschnQrteD, 
und  an  einem  Haken  in  der  Wand  befestigten  seidenen  Hais- 
tocbe  hängend  und  Indl  vorgefunden  habe,  Sie  gab  feroer 
an,  dass  sie  dieses  Haistuch,  welches  um  den  Hals  breit  um- 
geiegt  war,  alsogleich  mit  einem  Messer  durchschnitten  habe, 
woraof  ihr  die  Leiche  in  die  Arne  fiel,  und  sie  die  letztere 
sanft  so  Boden  legte.  Sie  gab  an,  daaa  die  Leiche  nicht  hoch 
gehangen  sei,  indem  aie  aafängüch  veraaebtet  deraelbea  LaA 
ins  Gesiebt  an  blaaen,  nnd  dieselbe  aneb  mit  ibren  Anasa 
um  den  Leib  au  nehmen  im  Stande  war;  ob  die  Lelebe  des 
Foaaboden  mit  den  Füssen  berübrt  babe«  .welaa  ale  nieht  aasa- 
geben;  doob  eraeheint  ibr  daaaelbe  wabraefaeinlieb.  —  Diase 
Anssage  werde  den  Aeraten  mitgetheilt,  und  dieselben  neoar- 
lieh  aufgeTordert,  ihr  Gutachten  abzugeben.  Dieselben  gabeo 
die  Möglichkeit  des  Erhängens  zu,  da  jcduch  das  Guiachten 
dem  Gerichte  nicht  vollkommen  unii  genügend  erschien,  so 
wurde  ein  Oöergufachien  abverlangt,  welches  in  nacbsiebeoder 
Weise  abgegeben  wurde: 

o.  Die  Angaben  der  Mutter  und  Schwester  der  K.  S.,  za- 
folge  welcher  die  letztere  an  einem  Test  um  den  Hals  ge- 
aehnürten  Halstuche  hängend  vorgefunden  und  abgeschoittes 
wurde,  ao  wie  die  bei  der  Obdnetion  vorgefundene  Bintfiber* 
railung  des  Gebirnea,  der  Langen  and  dea  Henena  laaaen  ss 
niebt  beaweifeln,  dasa  K.  S.  mn  SüekteMagßime  m  Mg$  dw 
EtAdMgmi  gestorben  ist.  Der  Umatand,  daaa  am  Halae  der  Est- 
aeelten  keine  Strangfareba  vorgefunden  wurde,  bildet  Im  ga- 
gebenen Falle  keinen  Wideraprueb  der  auagesproebenen  Aa- 
sicht,  da  das  Tuch  von  Seide,  weich,  breit  umgelegt  war,  nad 
daher  nicht  nothwendig  eine  auffallende  Strangforche  lUrBök- 
lasset)  musste,  und  zwar  um  so  weniger,  als  die  Leit  be  den 
Boden  mit  den  Füssen  berührte,  und  somit  das  Gewicht  des 
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eigenen  Körpers  die  überdies  nur  kurze  Zeil  wahrend  der  £io- 
•ehnOrung  nicht  vermehrte. 

b.  Was  die  am  Hinterhaupte  unter  den  Hautdechen  vorgefun- 
dene Blutaustrelung  anbelangt,  welr.he  in  ihrer  nächsten  Um- 
gebung sulsig  infiltrirt  ersehieo,  so  konnte  dieselbe  ganz  wohl 
darch  die  4  oder  5  Tage  vor  dem  Tode  erlilleiien  Schläge  ge- 
gon  dea  Kopf,  oder  eioen  m  joner  Zeil  etetlgefnodeoea  Fall 
Mf  deo  harten  Boden  entetanden  sein.  —  Dagegen  liaat  eich 
aber  ftber  daa  angeblich  §uf  i»  knUm  Bimkaui  90rgiftMden0 
iBtme  Bhuimlrmousi  kein  bealimmlea  Urtheii  abgebent  da  die 
Beachrelbong  desaelben  nnvollatlndig  and  ungenügend  iat» 
and  ea  nicht  nur  als  möglich,  aondern  sogar  ala  aehr  wahr- 
scheinlich erscheint,  dass  dieser  angebliche  Blutaustritt  wfih- 
reod  des  Lebens  gar  nicht  vorhanden  war.  sondern  erst  wäh- 
rend der  Obduction  beim  Absagen  der  Schädelknocbeo  durch 
die  Verletzung  eines  Blatgefasses  herbeigeführt  wurde.  —  Diese 
Annahme  erscheint  um  so  wihrscheinlicher ,  eis  ein  solches 
Blutextravasat,  das,  wenn  es  ttchon  während  des  Lebens  vor- 
handen gewesen  wäre  ,  gewiss  bedeutendere  Erscheinaogen 
kervorgerofen  liallet  als  solche  bei  der  S.  beobachtet  wardea. 

Da  aieh  aomit  nach  dem  Gesagten  die  Gntstehong  dea 
Blutextravasat  es  auf  der  Hirnhaut  durch  die  erlittene  mecha' 
aiaehe  Gewaitibätigkeit  nicht  beweiaen  iiast,  S.  überdiea  nach 
Zufllgung  deraeiben  aich  au  ihrer  Mutter  begab«  und  anaaer 
Kepfachmers  keine  Krankheitserach  ein  nagen  von  Belange  dar- 
bot, ao  kann  dieae  Verletaung  nur  für  IMU  erklärt  werden. 

«.  Bei  den  Umalinden  des  gegebenen  Fallea  and  awar 
namentlich  bei  dem  kräftigen  Körperbaae  der  S.,  und  dem 
Mangel  aller  Zeichen  einer  Gegenwehr  oder  eines  geleisteten 
Widerälandeh  kaon  es  keinem  Zweifel  uulerliegen,  dass  sich 
dieselbe  selbH  erhangt  hai. 

17.  M.  N.,  ein  40jähriger  Kutscher,  welcher  seit  seiner 
Jugend  mit  einem  freien,  rechtseiligen  Leistenbruche  behaftet 
war,  und  nie  ein  Bruchband  trug,  wurde  am  1.  April  1862 
Nachmittag  von  einem  Pferde  in  deo  Uodensaek  gebiaaen.  — 
lo  der  Nacht  darauf  bekam  er  kolikartige  Schmerzen,  und  er* 
brach  auch  mehrmal,  weshalb  er  sich  am  %  April  ins  allge- 
laeine  Krankenhans  begab.  ^  Mao  fand  den  Unterleib  miaaig 
gespannCi  empfindlich,  die  rechte  Hodensäckhilfte  fast  kindea- 
kopfgroae«  die  Haut  deraeiben  ddematös.  Einen  Zoll  unterhalb 
dea  Lelatenringea  befand  aich  an  der  finaaern  und  Innern  Seite 
der  rechten  Hodensackhilfle  eine  krensergroaae,  anfgeacbirfte» 
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bläulich  rolhe  Steile.  Hei  angebrachtem  Drucke,  welcher  oor 
sehr  geringe  Schmerzen  verursachte,  verlor  sich  die  Ge- 
schwulst und  man  konnte  ganz  bequem  mit  der  Spitze  des 
Zeigefingers  in  den  sehr  erweiterten  Leistenkaoal  hineinkom- 
meD,  io  welchem  ein  b&rUioher  Slraog  fühlbar  war.  Patient 
klagte  über  zeitweilige  Schmerzen  und  bedeutende  Hinfällig- 
keit, der  Puls  war  klein:  104.—  Nachdem  sich  am  3.  April  die 
Kolikschmersen  öfter  eingestellt  hatten,  ond  kein  Slnbl  er- 
folgte, trat  am  4.  April  bSoiges  Erbreeben  ond  Heteorismns 
binsu«  Der  Puls  sfiblte  124;  die  Anscbwellang  des  Hoden- 
Sackes  hatte  lugenommen,  die  Haut  desselben  war  livtd  ge- 
färbt, bei  angebrachtem  Drucke  bdrte  man  ein  Gurren  und 
verspürte  ein  krepitirendes  Geräusch;  am  5.  April  erfolgte 
bei  Zunahme  des  Collapsus  der  Tod. 

Bei  der  am  8.  April  Torgenommcnen  Oöduetion  fand  man  di«  Ltidie 
einea  krifUg  gebaatoo  miiskiildaen  Ifaonea.  Die  rechte  Hilfte  des  Hodeo- 
sackes  hatte  die  Grösse  eines  Eindskopfetr,  war  grflnlich  gef&rbt,  die  Ober- 
hant  leicht  abgehend.  Am  obem  Theile  der  rechten  Hodensackh&lfte  be- 
merkte man  an  der  iiincrn  und  äusseren  Seite  eine  silbergroschengrossci 
mit  einer  brlunlichen  Kruste  belegte  Hautanfschärfung»  ohne  DtirebnVs 
der  Haut;  im  Zellgewebe  nur  eine  geringe  Blutaustretong.  Nach  Diircli- 
schneidung  der  Bauchdecken  entleerte  sich  eine  bedeutende  Menge  einer 
nbclriechenden,  Htzenden,  gelblicbgrüncn  Jauche  ,  welche  sich  auch  itu 
Ilodensacke  sowohl  aus.scriiulb  als  innerhalb  des  Bruchsackes  vorfand.  Ini 
BmohBacke  selbst  befand  sich  blos  ein  Stfick  des  Netses«  welches  an  sei- 
nem antern  Knde  fest  angewachsen  war.  Der  Leistenkanal  war  sehr  weit, 
in  demselben  keine  Darmacblinge  befindlich.  Der  BaachfellUbersng  des 
Darmrohres  war  schmutzig  violett,  gewulstet,  stark  injicirt,  die  JHrtSf 
schlingen  durch  Exsudat  mit  einander  verklebt.  —  An  einem  1  Pnss  ▼om 
Blinddärme  entfernten  Stucke  des  dflnnen  Darmes  befand  Bich  eine  lin* 
sengrossc  r)nrr!i!">rbcrnng  sämmtlicher  Darmh&ute,  welche  sowohl  auf  der 
äusecrn  als  iniurn  t^eite  mit  einem  f('>t  anhängenden  Exsudate  umgeben 
war.  Die  Schleimhaut  des  Darmkamii.s  war  in  der  Umgebung  der  Perfora- 
tionsstelle schmutzig  braun  gefärbt,  gewulstet«  in  den  andern  Parthien, 
sowie  aach  im  Magen  normal  i  die  Obrigen  Unterleihsorgane  boten  keinen 
KrankhetlSKQStand  dar.  Die  BmstfeUsscke  waren  lesr,  beide  Lungen  5de« 
matCs,  das  Hers  normal,  nor  wenig  ßlat  enthaltend,  das  Gehirn  and  die 
Himhftote  mlssig  blutreich,  sonst  regelmissig  beschaffen* 

Das  GutacAien  ^urde  dahin  abgegeben,  dast  M.  N,  1.  an 
der  Bauekfelkntzündung  gestorben  ist,  welche  %  In  Folge  ei- 
ner durch  den  Pferdebiss  veranlassten  Verletiang  oder  Quet- 
scbung  des  Darmkanals  entstanden  isf. 

18.  Am  25.  April  1862  gerietfaen  zwei  Franen  mit  einander 
in  Streit.  Als  bald  darauf  der  Mann  der  einen  nach  Hanse 
kam,  klagte  ihm  dieselbe  die  angeblich  erlittene  Unbild. 
In  der  Hitze  des  aufwallenden  Zornes  stürzte  der  Mann  in  die 
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Wohnstube  des  andorn  rjM'[);»aroR,  vorsptzle  detii  gerade  sein 
Nachtmahl  verzehrenden  Nachbar  mit  dein  stumpfen  Ende  ei- 
ner Erdhaue  eioeo  Schlag  auf  die  Brust,  worauf  derselbe  zu* 
rQcklaumelte,  die  eben  geoossenen  Speisen  erbrach,  uod  nacti 
drei  Mioolen  verschied, 

B«  der  (^^lAfc/A»»  fiiod  man  die  Leiche  einet  fflnfsigjährigen,  kräfii^jr 
gelwnteni  moakiilösen  Manne«;  die  Hantdecken  waren  blase,  die  Todten* 
icarre  miaaig,  der  Böeken  und  dae  GesSaa  mit  Todtenfleeken  beaetit,  am 
ganien  Körper  und  numentlicb  anch  an  der  Bnaat  iuturtteh  nicht  die  ge- 
fingtte  Spur  einer  Verleitmig  oder  Blnfunterlaufung  zu  bemerken.  Nach  Ab* 
nnbme  der  Hautdecken  am  Hrustkorbe  fand  man  keine  Spur  einer  Blntun- 
terlaufti ng,  doch  zeic'te  es  sich,  diiss  das  Brustbein  zwischen  der  3.  nnd  4, 
Rippe  etwas  eiriLM  knickt  wan  ohne  das»  jedoch  dio  äussere  Knoehenlttmelle 
desselben  gebrociien  gewesen  wire.  Nach  Abnahme  des  Brustbeines  sah 
maOi  dass  die  innere  Knochenlamelle  entsprechend  der  Knickung  mehrfach 
gebrochen  nnd  gesplittert  war,  aneh  war  dieae  Stelle  mit  «ner  mehr  ala 
handtellergroaaen  Blntanatretnng  nmgeben,  die  Rippen  waren  nnverlefst. 
An  der  Torderen  FlSebe  des  bedentend  anagedebnten,  bei  der  PereuMion 
^panitiedi  tönenden  Heribentela  befand  aich  eine  ziemlich  fest  anfain- 
gende,  zwei  Thaler  gros^ie  Blataustretung ;  nach  Eröffnung  desselben  ent- 
wich xisfbend  etwas  Luft  und  man  fand  in  der  HöliK'  do^pelben  ein  gegen 
2wei  Ffuiüi  betragciiflea  Biuigerinnsol,  welches  das  «ebiatfe  bhitlecre  Her/, 
von  allen  Seiten  umgab.  Das  Herz  selbst  war  von  normaler  Grösse,  mit 
-t'ett  bewachsen  ;  an  der  vorderen  Hand  der  Aorla  knapp  oberhalb  ihres  Ein- 
trittes in  das  Herz,  Zoll  über  den  Klappen  derselben  befand  sich 
ein  qucrgeatellter,  Va  Zoll  langer,  sackiger  EkirUt,  Die  ftnaaere  Haut  war 
in  der  Umgebung  dieses  Einriaaea  aafgeroUt,  die  Rander  sackig,  mit  Blnt 
infiltrirf,  die  innere  Haut  der  Aoru  verdickt  nnd  uneben,  die  Hmdiöhlen 
und  grossen  Gefässe  blutleer,  die  Klappen  normal,  fn  den  Bmatfell'* 
»äcken  fand  sich  keine  Blntansammlung  vor,  die  Lungen  waren  unverletzt, 
niässig  viel  Blut  anhaltend,  durchaus  luithültig.  Unter  den  Schü<Ieiderken 
war  keine  Blutaustretung  wahrnehmbar,  die  Sch&dclknochen  warun  un- 
verletzt,  da«  Gehirn  ums.iii  blutreich,  normal  beschaffen;  Kehlkopi"  und 
Lnftiübre  wareu  üo  wie  die  bpei^urühre  mit  einem  dukeu  weissen  Speise« 
brsie  erf&Ut,  Ton  welchem  sieb  auch  eine  grosse  Menge  im  Magen  selbst 
roriand;  die  Unterleibaorgane  misaig  blutreich,  boten  keinen  regelwidrigen 
Zustand  dar« 

Das  Gutachten  wurde  dahin  abgegeben:  1.  dass  der  Tod 
in  Folge  innerer  Verbiulung  erfolgt  ist;  2.  dass  die  staltgefun- 
dene  Verletzung  die  alleinige  Ursache  des  tlinrisses  der  Aorta 
sei  und  den  Tod  daher  schon  ihrer  ailgemeioeo  Natur  nach 
berbeigelühri  habe. 

19.  F.  Z.,  ein  Hjihriger  Schlosserlehrliog,  wurde  aDgeblich 
am  8.  Mai  1802  von  seinem  Meister  mk^handeU  und  zwar  ei- 
nigemale  mit  der  Hand  auf  den  Kopf  and  mit  einem  Stricke 
öhtr  den  Oberleib  gesühidgcn.  —   Am  9.  Mai  fühlte  er  sich 
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anwühl,  ging  aber  IroU  dem  noch  am  10.  und  11.  Mai  ia  die 
Arbeit,  bis  ereodlich  am  12.  Mäi  das  Bell  mch\  mehr  verlassen 
koDnte. 

Der  herbeigeholte  Arrt  fand  dio  Hautdecken  so  wie  das  Geaicht  des 
Kranken  blass,  die  Augen  malt,  die  Wärme  defi  Kopfes  erhdhti  In 
rechten  Kopfbilfte,  bewmdtra  im  nehton  Obro^  «mpfuid  derselbe  Schnee 
gen,  die  eich  an  Halte  liege  des  Koplaickere  berabsogen ;  «  hielt  den 
Kopf  nach  llnlta  gewendet  ond  Termocfale  ihn  nicht  gerade  sa«tel]ent  «bei 
so  Iconnte  er  auch  wegen  Schmenen  im  rechten  Kiefergelenke  den  Muid 
nicht  gehörig  öffnen;  eine  Verletzung  oder  ein  Ansfluss  au?  dem  Obre 
war  nicht  vorhanden,  nur  an  den  Schulterblättern  und  den  Oberarmen 
bemerkte  man  4 — 5  unbedeutende  bläulich©  Streifen  an  der  Haut.  —  Der 
Kranke  klagte  ferner  über  Schmerzen  in  der  rechten  Brustbälfte,  der  Ter- 
cussionatoo  war  daäälbüt  von  der  bpitze  dea  Schalterblattes  bis  herab  ge- 
dämpft, die  Aneeoltation  ergab  Umm  Knialecn  nnd  bronditalea  Atfameo. 
Der  Unterleib  war  nicht  aafgetriebeo,  die  Bant  Iroeken«  der  Pnla  tSlK  — 
Therapie :  Infos*  Ipeeacoeoluw  enm  addo  Halleri. 

Am  7.  Tage  der  Krankheit,  während  welcher  Zeit  der  Kopf  fort* 
während  nach  links  gerichtet  blieb  nnd  die  Erscheinungen  der  LungMiin- 
filtration  zunahmen,  wnrde  der  Kranke  apathisch,  am  14.  Tage  traten  De- 
lirien ein,  der  Puls  wurde  fadenförmig»  150;  am  l^.  l  äge  erfolgte  der  Tod. — 
Da  nun  die  Eltern  die  Krankheit  des  Knaben  von  der  Misshandlang  htr- 
leiteten,  so  wurde  am  80.  Mai  die  gerichtliche  Obduction  yorgenommen.  Bei 
derselben  fand  man  Folgendest 

Die  Leiche  war  stark  abgemagert,  die  Hautdecken  blass,  die  Todlea- 
Starre  mSssig,  der  Rfioken  ond  das  Qesiss  mit  Todtonflecken  beeetst  <— 
Oberhalb  des  tediten  SebtflsselbeiBet  bemerkte  man  eine  kpsmergrosse, 
bleiirotbe  Hantentfirbttng  mit  einem  geringen  Blntanstrltte  in  das  Zsll- 

gewebe ;  die  HalsdrQsen  waren  geschwellt,  und  unterhalb  des  Kinnes  be- 
fand sich  eine  feste»  weissliche,  schwielige  Narbe,  welche  1  Zoll  lang  nnd 
2  Linien  breit  war,  Ronpt  wurde  am  «ganzen  Körper  keine  Vorlcfzun^  wahr- 
genommen. —  Die  Schädeldcckcn  waren  blutarm,  die  iSrhädelknochen  ganr- 
lieh  unverletat}  die  harte  Hirnhaut  enthielt  eine  mä^pigp  Menge  schmutzig 
rothen,  tiüssigen  Blutes,  zwischen  den  inneren  Hirnhäuten  war  etwas  Serum 
angesammelt»  Die  Snbstans  des  grossen  Qehirnea  war  aerSs  dvrdifencb* 
tetf  missig  blntreich»  ebenso  aneh  das  kleine  Gehirn.  —  Nadi  Herav 
nähme  des  Gehimee  aeigto  es  sich,  dass  dsr  ftassere  Band  der  reebten  HUfts 
des  kleinen  Gehirnes  so  wie  anch  der  anliegende  Band  ^tx  rechten  Gross- 
hirnhälfte  im  Umfange  eines  Zolles  mit  einer  dünnen  Exsndatschichte  be- 
legt, grOnlichgrau  gefärbt  und  erweicht  war,  welche  Erweiobunp  sich  3  Li- 
nien tief  in  die  Substanz  ci -trcfktc.  —  Der  roohtf»  Querblut leiter  so  wie 
der  rechte  Folsenblutleitcr  waren  von  Aussen  minsfarbig  und  mit  einer 
braunen,  iibelriecbcnden  Jauche  angefällt,  weiche  sich  bei  der  weiteren 
Untersochung  anch  in  der  rechten  Jagulanrene  vorfand ;  die  innere  Hut 
der  Blntleitsr  nnd  die  JugularTene  wer  schmutzig  gran,  glandos^  an  dea 
Wandungen  der  letsteren  hafteten  flberdies  mehrere  kleine»  sohmatsig  brenne 
Pfröpfe,  welche  von  Jauche  umspOU  waren.  Die  der  Schädelbasis  snge- 
kehrte  Wandung  des  Felsentheiles,  and  des  rechten  SchHiebeines  war  miss* 
firbig,  rauh  ud  in  der  Mitte  deraalben  befand  aieb  eine  erbMDgroasa»  aol 
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raahen  Ründern  versehene  Oeffnung,  aus  welcher  Jauche  hervoi  1 1  ;ifjg, 
Nach  Darchs&guog  des  rechtcu  ScLialcbciuoä  fand  man,  duäö  der  £anzc 
FeUeafortMtt  nekrotisch  md  mit  Jaaeke  geflillt  war,  welche  sich  auch 
im  ianttn  Geborgange  vorfand ;  die  Unke  JognlarveDe  entkielt  nur  wenig 
ÜflMigei  eebnnitsig  vothes  Blaf.  —  fieide  Loogea  waren  mh  den  Braat* 
wandnngen  Terwachseo,  die  oberen  Lappen  ödematös,  die  oaleren  dtinkel- 
braan,  fest,  derb,  brüchige  loltleer;  auf  dem  Dorchschnitto  fanden  sich 
sahireiche  erbscn-  bis  bohnen^rosso  Kitcrhccrde  vor.  Der  Herzbeutel  war 
leer,  das  Herz  von  noruiHler  Grösse,  seine  Klappen  normal,  ebenso  aurh 
jene  der  grossen  Gefa?!.se.  Die  Milz  war  um  das  Doppelte  ihres  Volumens 
vergrossei  l,  cUjnkoliiiüurj,  brüchig;  die  lihrigcn  Unterleibsorgane  boten 
auSdäT  Biulaimulh  keinen  kraukhaileu  ZuaUnd  dar.  Was  die  weitem  Kr- 
bedangen  anbelangt,  so  gebtana  den  Zeugenaussagen  hervor,  dasa  schon 
lange  Zeit  vor  jener  angeblichen  Misabandinng  bleich  und  abgemagert 
ansaabt  eich  bEnfig  Uber  Kopfschmersen ,  Obrensansen,  Schwerhörigkeit 
nnd  Kursathmigkeit  beklagt  habe»  und  auch  5Aer  krankheitabalber  Ton 
der  Arbeit  «nagebHeben  war. 

Auf  Grandlage  dieser  Erhebuogeo  warde  nachsCehendeg 
GirtgekUH  abgegeben: 

!•  Aas  dem  Obdoctioesbefaode  ned  swar  ioebeaondere 

der  Exsadalbildung  an  den  Hirnhfiuten,  der  Erweichung  des 

Gehirnes,  der  JdUL)ici)iidang  in  den  BluUcitern,  an  der  Grund- 
fläche des  Schädels  und  der  nekroltschen  Zerstörung  des  rech- 
ten Felseniii (  lies  des  Schläfebeines  ergiebt  es  sich  unzsvoi- 
felhafl.  dass  sich  bei  F.  Z.  eine  Qiries  des-  FeUeniheiJcs'  des 
ik/üäfebeinen  enlwiciicll  balle ,  in  deren  Folge  sodann  eine 
Enixuodung  der  nahe  liegenden  Blutleiter,  so  wie  des  Gehirnes 
selbst  Qod  eodlich  secundär  eine  Entzündung  der  Lungen  auf* 
getreten  waren,  welcbe  Krankheitssustande  auch  den  Tod  des 
Z.  berbeigefdhri  hatten. 

2.  Was  oan  die  Fmuite^fMig  dieser  Krankheitssaslfinde  und 
insbesondere  die  Frage  anbelangt,  ob  dieselben  dnreh  die  von 

dem  Meisler  des  Z.  ausgeübte,  in  KopfstQcken  und  Schlägen 
mit  einem  Riemen  öber  den  Rücken  büslchende  Misshandlung 
bedingt  wurden,  muss  iNachslehendes  bemerkt  werden: 

a)  Die  Schläge  über  den  Rücken  stehen,  da  sie  den  Kopf  gar 
oiehl  getroffen  haben,  mit  den  in  der  Schädelhöhle  vorgefun- 
deneo  Kraakheitsprodoeten  in  kimm  ZusammeMkoHge  uüd  rnftsseo, 
da  sie  aosaer  einigen  bläolichen»  unbedeutenden  Hantentfär« 
bongen  keinen  weiteren  Naehtbeil  bedingt  haben,  ffir  eine 
kkku  VerUiwng  erklirt  werden.  Was 

b)  die  KopfUidte  anbelangt,  so  kann  auch  von  diesen  die 
rergefundene  Erkrankung  sammt  dem  tödtlicben  Ausgange 
nicht  hergeleitet  werden,  da  dieselben  bei  dem  Umstände, 
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aU  Z«  aoiniltelbar  darauf  so  wie  aoeh  die  olehateo  swei  Tage 

seine  Arbeit  fortsetzte,  nicht  mit  grosser  Gewalt  gefOhrt  wor- 
den sein  konnten,  und  auch  sonst  der  ärztlichen  Erfahrung 
gemäss  eine  derartige  Einwirkung  niclit  ^eci^oel  ist,  eine  Ca- 
ries  des  FeiseDbeities  herbeizufübrcn. 

Da  DUO  ferner  zu  Folge  der  Zeagenaoasagen  Z.  scboo 
tar  der  Missbandloog  bleich  und  mager  aussah,  zeitweilig 
fiber  Kopfacbnaera  ood  ObrensaaseD  kiagCe,  bei  der  Sectioa 
ubrigeoa  aueh  eine  allgemeine  Scbwellaog  der  HatadrQaea 
Dod  Narben  am  Halse  vorgefaodeo  werde,  der  Erfabraeg  ge> 
mSaa  eodlicb  eine  Cariea  des  Felsenbeines  gewöhnlich  IIa* 
gere  Zeit  bedarf,  ehe  sie  einen  solchen  Grad  erreicht,  wie  er 
bei  Z.  vorgefunden  wurde,  so  lässt  sich  mit  Grund  annehmen: 
dass  die  Caries  des  Felsenbeines  sich  schon  längere  Zeil 
vor  jener  Misshandlung  in  Folge  einer  ^croriilüsen  Dyskrasie 
enUvickelt  und  auch  unabhängig  von  jenen  Kopfstücken  die  Fol- 
gezustände  herbeigeführt  habe,  dass  somit  Z.  eines  nfUürlichen 
Todes  gestorben  ist«  Da  aber 

3.  sich  aoch  eine  Veraehümmernng  des  Znstandea  io  Folge 
jener  Kopfstücke  nickt  beweisen  liest,  da  der  Erfabrong  gemlss 
die  Carlos  des  Felsenbeines  oft  lange  besteht  und  endlich, 
wenn  sie  zu  einer  gewissen  Höhe  gelangt  ist,  oft  plötzlich  und 

ohne  alle  Veranlassung  bedeutende  Erscheinungen,  ja  seiht  den 
lödtlichen  Ausgang  herbeiführt,  so  kann  die  Misshandlung 
des  Z,  und  zwar  sowolil  die  Schläge  über  den  Rücken  als  auch 
die  Kopfstücke  sowohl  einzeln  als  zusannoengeoommen  nur  für 
eine  leicMe  VerleUmg  erklärt  werden. 

20lA«Z.,  ein  40Jfihrrger,  in  sehr  gedr&ckten  Vermögensferw 
hlltnissen  lebender  Griesler,  entfernte  sich,  ohne  dass  früher 

in  seinem  Benehmen  etwas  Auffallendes  wahrzunehmen  gewe- 
sen wäre,  am  27.  Üctober  1861  Nachmifiigs  5  Uhr  mit  seinen 
4  Kindern  aus  der  Wohnung,  angeblich  uni  m\i  denselben  eiiu-u 
Spaziergang  zu  unternehmen,  kam  jedoch  nicht  mehr  zurück.— 
Am  andern  Tage  Nachmittags  fand  eifje  mit  Sammeln  des  Moo- 
ses beschäftigte  Weibsperson  auf  dem  in  unmittelbarer  Nähe 
der  Stadt  gelegenen  2i§kaberge  bedeutende  filutspuren;  sie 
gicng  denselben  nach,  gelangte  in  ein  von  diesen  Blutlachen 
20  Schritt  entferntes,  alles,  gemauertes  Gewölbe,  und  fand  dort 
neben  ei  nand  erliegend  die  ^Leichen  von  4  Kindern  und  eanen 
erwachsenen  Manne,  in  weichen  spiter  jener  Griealer  aammt 
seinen  Kindern  erkannt  wurde. 


Beider  Localcom mission  verfolgte  man  die  Blulspuren  und 
gelangte,  wie  erwähnt,  io  eioer  Eolferoung  von  20  ScbriUen 
auf  sieben  grosTse  Blutlachen,  woraus  zu  eotoebmen  war,  dass 
die  Kioder  ausserhalb  jenes  Gewölbes  ermordet  und  in  das» 
gelbe  wabrsebeiDlieb  erat  bereits  eotaeeit  bineio  getragen  wor- 
den. —  Neben  der  Leiche  des  Mannes  lag  ein  mit  Biot  be- 
sadeites  Rasirmesser  und  eine  leere  Flasche,  in  welcher  noch 
einige  Tropfen  von  KGmmelwasser  enthalten  waren.  In  dem 
Gewölbe  selbst  warde  öberdies  om  die  Leiche  des  Mannes 
herum  gleichfalls  eine  grosse  Blutlache  aufgefunden. 

Die  Leichen  der  Kinder  gehörten  einem  6-,  einem  5-  nnd  einem  Ij&hri- 
g«n  Knabeii»  nod  «inem  4jährigen  Hidcben  an.  Die  Kleidongsstaek«  der- 
Mlben  wifia  mit  Bist  besudelt»  dieHemdftraiel  hinan  fgescbilrstf  die  Heut- 
decken  blaai»  mit  vertroekoetem  Blnte  bedeckt*  Bei  allen  Kindern  fanden 
sich  «D  beiden  Armen,  bei  dem  eiijfthHgen  Knaben  jedoch  nnr  am  linken 
Arme,  gerade  dem  Ellenbogenbnge  entsprechend,  eine  qacrrerlaufenfle, 
weit  klafiPende,  mit  scharfen  geradlinigen  Rnn<lern  Tertehene  Wände,  welche 
die  Haut,  die  Venen,  die  Arm?chlfi<rader,  die  Nerven  nn*!  flämmtliche  da- 
pplhst  befindliche  Muskeln,  sowie  anch  die  Gelcnkskapsel  getrennt  hatte,  «o 
dans  das  geöffnete  Rllbo«;engelenk  im  Grnnfle  der  Wun'^*  sehen  war; 
die  Mu.''keln  und  Arterien  hatten  «ich  bedeutend  zurückgezogen,  und  die 
ganze  Wände,  sowie  deren  Umgebung  war  mit  geronnenem  Blnte  infiltrirt. 
Die  innere  Untersuchung  der  Organe  ergab  hochgradige  Anaemie«  Ander- 
weitige Yerletsungen  oder  Zeichen  der  Gegenwehr  wurden  bloe  bei  dem 
4jihrl|(en  Mftdchen  wahrgenommen,  bei  welchem  man  eine  Hantaarschlr- 
itang  am  BQcken  des  linken  Mittelfingers,  eine  krensergrosse  Bintonterlan* 
fung  am  recliten  Stirnbeinhöcker,  nnd  endlich  an  der  vordem  Seite  dee 
Hattos  einen  2  Zoll  langen,  quer  verlaufenden,  3  Linien  breiten  ,  braun* 
gelben,  h.HrlTichcn,  nnrcamentartlür  vertrockneten  Streif  an  den  Hautderken 
wilirnaliin,  unterhalb  welchem  weder  eine  Blntaustretun?,  noch  oine  Ver- 
letzung wahrgenommen  wurde.  Da  dieses  Madchen  mit  einem  Mantel  be- 
kleidet war,  welcher  vorn  am  Halse  durch  eine  metallene  Kette  festgehal- 
ten wurde,  so  lag  die  Yermuthung  nahe,  dag»  diese  Strangforcho  dadurch 
eniatanden  war,  dass  dem  sich  str&ohenden  Kinde  der  Mantel  mit  grosser 
Kraft  nach  rOckw&rts  gesogen  wurdd  wobei  jene  Kette  anf  die  vordere 
Halsparthie  drOekte.  Ein  Geruch  nach  Brandwein  wurde  weder  in  den 
Migen,  noch  in  andern  Organen  der  Kinder  wahrgenommen,  und  daher 
der  Verdaehtf  dass  dieselben  vor  ihrer  Tödtung  durch  ein  geistiges  Gretrftnk 
bet&nbl  wurden,  dureh  die  Ohduction  wenigstens  nicht  bestätigt. 

An  der  Leiche  des  Vaters  w  iron  die  Hautdecken  gleiclifalls  blass,  mit 
\  III  rock  iiölem  IJlute  bedeckt;  im  linken  Ellenbocr'^nbnqfe  verlief  eine  quere, 
scbui traodige  Wunde,  welche  jedoch  blos  die  llaui  und  die  Fascie  getrennt 
und  die  Vena  cephaltca  angeschnitten  hatte,  sonst  jedoch  nicht  tiefer  eln- 
gsdmngen  war*  Im  rechten  Ellenliogenbnge  Tertief  gleichhille  qner  eine 
icharlrandige  Wnnde,  welche  jedoch  blos  die  Hant  nnd  Armbinde  ge« 
trennt  hatte,  sonst  jedoeh  kein  weiteres  Organ«  nicht  einmal  die  Venen 
verletzt  hatte.  Von  anderweitigen  Verletzungen  wurden  an  der  Tordern 
Seile  des.Halses  awei  gans  oberflächliche»  16  Linien  lange  Hautritse^  sodann 
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ober-  und  unterhalb  der  Wunden  im  Ellbogenbnge  gleiebialls  mehni« 
olMriUddidie  HtnCritM.  und  «ndUeb  «d  d«r  BtogMaile  dt«  ]iiik«ii  Baad* 
wunelgeleokw  diie  Ii  lAüln  lange,  qaer  gestelUe,  obwflichtiehe  Hw^ 
wonda  Torgefmideo.  Die  inner«  Untersnelinng  ergab  Animia  aliiiBitUclker 
Organe,  Trfibnng  und  Verdickang  der  weichen  Hirnh&utef  an  der  Spitz« 
beider  Langen  einige  hirsenkaragroBae  Toberkeln;  ein  Gerach  nach  Brand- 
wein  wurde  weder  im  Mn^en,  noch  in  andern  Orpancn  wahrgenommen. 

Das  Gulackien  wurde  dahin  abgegeben,  dass  säinmlliche 
Individuen  1.  in  Folge  der  Verblutung  geslorboa  sind;  2.  dass 
sSmmtliche  VerleUangeD  lufolge  der  bedeuleoden  Blutung  uod 
der  Zurückziehung  der  getroffenen  Tbeile  noch  beim  Leben  ent* 
•landen  sind;  3.  dasg  die  Verblntang  und  der  Tod  bloa  ie 
Folge  dieser  Wunden  eingetreten  ist,  and  dess  diese  Verletsu| 
somit  ibrer  allgemeinen  Natur  nach  für  t<(dtlicbe  so  erkttna 
seien;  4.  dass  alle  Wunden  mit  dem  Rasirmesser  sagefBgtseia 
konnten;  5.  dass  die  Wunden  des  Mannes  durch  eigene  Hand- 
anlegung entstanden  sein  konnten,  wibrend  die  Verletsunges 
der  Kinder  wegen  ihrer  beträchtlichen  Tiefe,  dem  Vorkoromea 
an  beiden  Annuii  und  deui  jugeiidliclien  Aller  der  Verletzten 
mit  Bestimrntheil  auf  die  'absichtliche  tinwirkuug  eineä  An- 
deren schliesseo  lassen« 

III.  K  i  n  d  e  8 1  ei  c  h  e  n. 

KBI.  K.,  einedieostlose  schwangere  Oienttmagd«  wurde  aa 
17.  Desember  1801  Morgens  von  Geburtswehen  befaUeu,  und 
gebar,  ehe  man  einen  Wagen  herbeischaffte^  um  dieselbe  in  dss 
GebfirbauB  su  transportiren,  in  der  Hausflur  einen  Knaben.  — 
Zufolge  der  Erbebungen  und  Zeugenaussagen  lebte  dieses  Kind 
durch  2  Stunden,  während  welcher  Zeit  dasselbe  nur  in  lia* 
geren  Zwischenräumen  Alhem  holte,  jedoch  auch  einigemal 
zieiiiiich  taut  schrie.  —  Nachdem  trotz  aller  Vorkehrungen 
zur  ErhailuDg  des  Lebens  der  Tod  des  Kindes  erfolgt  war, 
wurde  am  20.  Dezember  die  gerichtlicln  iJbduclion  vorgeoomoieo. 
Bei  derselben  fand  iii.in  Nachstehendes: 

Die  Leiche  wog  1  Ffund  25  Loth  C.  G.  nnd  war  Id  Zoll  lang.  Die 
HaiitHeoken  WHron  Mnpsroth,  etwas  gefaltet,  kfistge  Schmier«  und  Woll- 
haare VDrhaiidcn,  dio  Kojifhaare  schülter,  kurz,  die  Knorpoiii  weich  und 
haulig,  Augenhrauen  und  VVinipern  nicht  bemerkbar,  die  M iirnlhühle  löer, 
die  Zunge  zurückgezogen.  Der  quutä  Kopfdurchmesäar  betrug  2*/io  Zoil| 
der  gerade  d'/iof  der  lange  3%o<  der  gerade  ßruatdorcLmesaer  IVi»»  der 
qeera  SVio  Zoll.  Hit  dem  Nabel  hing  ein  11  Zoll  buigis  Slöck  der  edhaa* 
lea,  bandartig  gewundenen,  abgeriuenen  ond  aiohf  nntvbaadaaaa  Nabel- 
acbanr  aoaammeo.  Im  HodMiaacka  waren  aoeh  ktlaa  Hoden.  Am  gaaaea 
K5rper  wnrde  keine  8par  eioor  Verietxang  wahrgenommen.  ÜU  Jflermitimi 


BirielU  iAer  g^rkkUärMche  Untenuekungin,  III 


durch  ein  kleines  Grfibchen  angedeutet,  sonst  jedoch  voUstiindii^  ceritacAsen. 
Die  Nägel  erreichten  die  Fingerspitzen,  an  don  Epipbysen  der  Übersoheakel 
Und  sich  keine  Spar  eines  Knochenkerne.«. 

Di«  Lag«  to  BaaeheiDgeiraide  war  regelmisBigi  die  Leber  groai 
nod  biviraieb,  die  Gallanblasa  leer,  die  Nieren  normal,  die  Haroblaaa  laert 
dar  Magao  war  aenkreoht  gestellt,  oollabirf,  in  aeiner  HObla  nur  wenig 
aibar  fiahleim :  die  Mili  von  der  Grösse  einer  Bohne,  mit  ihr  drei  erbsen« 
grosse,  nindlicbef  blaurothe  Körperchen  {NebenmÜzen)^  dorob  Bindegewebe 
sasammenhänpr^nd.  Der  dünne  und  der  dicke  Darm  Kosammengeikllen, 
leer;  der  Mastdarm  flagc^'cn  von  der  bförmigen  Krümmung  angefangen  be- 
deotend  erweitert  un<l  an  soinera  untern  Ende,  utlrlies  von  der  äussern 
Haut  nur  durch  eine  6  Linien  dicke  Schichte  vom  /lellgewuhe  und  Fett 
entfernt  war,  blind  endigend  ;  der  Inhalt  desselben  bestand  ans  graawaiaaem, 
riUiem  Kindapeoba;  die  Hoden  noeb  in  dar  BanehbOhla.  —  Daa  Swereblell 
iwiNbett  dar  (k  und  61  Rippa»  die  Bipi»an  nnTortatat,  der  reobte  BmatleU- 
aaek  wurde  vom  Hirsen  aUein  anageftlllt,  die  redUi  Lunge  wisngelU  gimlkh^ 
der  rechte  Bronchus  nor  doreb  ein  erbsengrosses,  abgeschlossenes  SSckchen 
angedeutet.  Die  linke,  aus  einem  einzigen  Lappen  bestehende  Lunge  blut- 
arm, ansgcdehnt,  blassroth  von  Farbe,  lufthältifr,  auf  dem  Walser  sohwim- 
mcnd,  ihr  Gewebe  normal.  Der  Her^hr-ntcl  feor,  <!  Herz  von  pewahn- 
iicher  Grösse,  donkelbmunroth,  seine  Kluppen  iiui  ni  d,  in  den  Höhlen  nur 
einige  Tropfen  flüssiges  iilut,  die  grossen  Gef&ase  vollkomiuen  regelmässig, 
BOT  feblte  natfirlicher  Weitte  der  rechte  Ast  der  Langenarteria  ao  wie  die 
rtebtaaaitigan  Longeovenen«  Die  MondbOblei  dieRaehenbSbla  und  dieLnft» 
Hlbra  leer,  die  SpeleerOhre  in  ibrer  Mitte  blindaackartig  endend;  ibre  nntare 
Hilfte  wieder  offen,  communicirte  jedoch  nicht  mit  der  obernHIlfta,  iondem 
Bkit  der  Lnftröbre.  Die  Schädeldecken  und  Schädelknochen  onverletst,  die 
weichen  Ilirnh&ute  bedeutend  injicirt,  daa  Gehirn  weich  nnd  breiig;  in  der 
Mitte  der  linken  Grosshirnhälfte  ein  liaselnnssgrosfles,  geronnenes  Blni- 
extravasat:  an  der  GrundAHohe  des  Scli  i  lelH,  sowie  am  kleinen  Gehirne 
irederein  Blutaustrilt,  noch  ein  anderer  abnormer  Zustand. 

Das  Gutachten  wurde  dahin  abgegeben,  dass  dieses  Kind 

1.  im  Anfange  des  7.  Schwängerst  haftsmonales  geboren  wurde; 

2.  zufolge  dor  an  duiuselben  vorgefundeaen  Bildungsfehler  nicht 
im  Stande  war.  sein  l.eben  ausserhalb  der  Mutler  durch  längere 
Zeit  fortzusetzen,  und  daher  nicht  lebensfähig  war;  3.  dass  das- 
«elbe  nach  der  Geburt  durch  kurze  Zeit  gelebt  und  gealbmet, 
und  4.  suDächst  am  IfirDschlagnusse  und  zwar  eines  naiMrUehen 
Todes  gestorben  ist,  weil  ao  der  Leiche  kein  Zeichen  einer 
iletcbädigung  vorgefunden  wurde,  nnd  weil  im  gegnnwir« 
tigen  Falle  die  vorgefandenen  Verbildnngen,  nnd  swar  nameiiU 
lieh  jene  der  Athmangewerkseoge  inr  Entstehung  dieser  bei 
mtUfm  Kinäem  ohnedem  blufig  vorkommenden  Todesart  gang 
wohl  beigetragen  haben  konnten. 

1  A«  5.  October  1861  worde  in  Karolinentbal  eine  in  meh* 
rere  Felsen  eingehOiUe,  mit  Stroh,  Gras  nnd  Staab  bedecldr, 
regelmässig  gebildete,  weibliche  Kindealeiche  gefunden. 
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Das  QtOaeklen  wurde  auf  Grundlage  der  (MmIim  nacbslebeo- 
der  Weise  abgegeben:  I*  Oer  mit  dem  Nabel  zasamnenhifl- 
gende  Resl  der  Frisehen  und  saftigen  Nabelsehnor  und  die  ia 

den  üelenksbiegungen  Torgefundene  käsige  Schmiere  liefero 
den  Beweis,  dass  diese»  Kind  ntu^eboren  ist,  während  gleich- 
zeitig  —  2.  das  Gewicht  (4  Pfd.  6  Llh.)»  die  Länge  (19  Zoll),  die 
Entwicklung  der  Haare,  Knorpel  und  Nägel,  sowie  auch  die 
Durchmesser  und  die  sonstige  Ausbildung  der  Leiche  daför 
sprechen,  dass  dasselbe  reif  und  auch  fähig  war,  sein  Leben 
ausserhalb  der  MuUer  fortzusetzen,  —  3.  Die  Schwimmfähigkeil 
und  der  Luftgehalt  der  Liingen  lässt  nicht  bezweifeln,  dass  das 
Kind  nach  der  Geäuri  gelebt  unä  giotAmel  hat;  doch  durfte  das 
Athemholen  nur  kurze  Zeit  gewährt  babeoi  da  die  linke  Luoge 
nur  wenig  ausgedehnt,  und  der  Magen  noch  senlireclit  ge- 
stellt war.  —  4.  Was  die  am  Kopfe  vorgefundenen  BauUnt/iekdr* 
fltßgin  und  die  blfiolicbe  Färbung  der  Hautdecken  am  Unken 
Seiteawandbeine  anbelangt,  so  ist  die  letztere  ein  durch  den 
Geburtsakt  bedingter  sogenannter  Vorkopf,  die  ersieren  aber 
so  geringfiigig  und  unbedeutend,  dass  sie  nur  fOr  eine  lekkte 
Verletzung  erklärt  werden  können,  welche  zufällig  entstanden 
sind,  und  mit  dem  Tode  in  keinem  Zusammenhange  stehen.  — 
5.  Obgleicli  die  iNdbeiscIiiiur  nicht  unterbunden  war,  so  lässt 
sich  doch  eine  Verblutung  des  Kindes  aus  derselben  nicht  wohl 
annehmen,  da  einerseits  alle  Organe  ziemlich  bluthällig  waren, 
andererseits  aber  der  Erfahrung  zufolge  nach  eingetretenem 
Atheiii holen  aus  einem  12  Zoll  langen  Reste  der  Nabelschnur 
nicht  leicht  eine  Blutung  erfolgt.  —  ü.  Was  die  lodesureache  be- 
trifft, so  wurde  an  der  in  Frage  stehenden  Kindesleiche  ausser 
Oedeni  der  Luoge  kein  anderer  Kraakheitszustand  und  keinerlei 
Verletzung  wahrgenommen,  und  es  lässt  sich  daher  nur  aus* 
sprechen,  dass  dieses  Kind  in  Folge  der  VtUerbncktMg  4n  Alkm- 
hokH9  gestorben  ist ;  oh  aber  *—  7.  diese  Unierbrechong  des 
Athemholens  und  der  hiedurch  bedingte  Tod  auf  nnt&rliche 
Weise  ohne  Einwirkung  eines  Andern  erfolgte,  oder  aber  der 
Zutritt  der  atmosphärischen  Luft  durch  Einhiillen  des  Kindes  In 
weiche,  dichte  Stoffe,  oder  durch  Verschliessung  des  Mundes  mit 
irgend  einem  weichen  Gegenstande  behindert  wurde,  lässt  sich 
beim  Ab-^angc  aller  A  nhallspuncte  nicht  bestimmen;  docli  ist 
ein  solelier  Vorgang  immerhin  möglich,  da  er  auch  ohne  Zurück- 
lassung sichtbarer  Spuren  slallfinden  kann.  —  8.  Nachdciii  !ie 
Leiche  noch  ganz  frisch  und  von  der  Fäulniss  nicht  ergnfl-  ri 
war,  so  kann  von  der  Geburl  bis  zu  der  Aufüadoog  nur  eio 

Digitized  by  Google 


kurzer  Zeilraam,  vielleicht  nur  vor  einigen  Sluoiieo  verflos' 
sen  »ein. 

3  Am  26.  Oclober  1861  wurde  in  dem  AI) orte  eines  Hau- 
ses in  Karolinenthal  eine  Kindcsl lmcIig  aurgefu ti'ien,  und  noch 
am  selben  Tage  die  Obduction  desselben  vorgenoiiHuen. 

Die  Kindesleiche  war  männlichen  Geschlechtes,  };ut  enfwir-kelt.  5  Pfund 
schwer,  20  Zoll  lang.  Die  liauidecken  in  Folge  der  Fäuiniss  aafgetriebeo, 
koisterod,  grün  und  blau  gefärbt,  die  Oberhaut  leicht  abgehend,  theilweise 
bereits  abgelöst,  Kopfhaare,  Augenbrauen  und  Wimpern  gut  entwickelt, 
Knorpal  und  Nftg«!  fest,  Fettbildong  reicblieb.  Das  UoMcht  war  aufgetrie* 
ben,  die  Naae  plattgadrflekt,  der  Mund  etwas  gedffnet,  die  bleiehef  aoge- 
flchwollene  Znage  etwas  vorragend»  der  gerade  EopIdarchmeBsar  i  Zoll 
6  LiniaD»  der  qoere  8  Zoll  10  Linien,  der  lange  5  Zoll  2  Linien.  — >  Am 
Halse  war  nichts  Auffallendes  zn  bemerken,  mit  dem  Nabel  hienj;:  ein 
V'i  Zoll  langes  Stück  der  braunrothen,  missfdrbigen,  weich  anaufühlenden» 
am  treien  Ende  scharf  abgeschnittenen  NabolHchnur  zusammen«  in  dea  Lei- 
stengegenden etwas  käsio^e  Schmiere,  der  Ilodcnsack  missfärbig,  5dematos. 

Am  Mittelfleische  waren  die  Hautdecken,  das  Zellgewebe  und  die  Mus- 
knlatnr  saratOrt,  in  eine  braona«  jaochige  Haaae  verwandelt»  anit  Maden 
bedeekt,  die  Hantrinder  aaekig  zerfresaen,  Zeichen  einer  Blntong  oder  Be* 
aetioa  nicht  wahrnehmbar.  —  Beide  Fflaae  fehlten  g&nzlicb,  ebenao  an  bei* 
den  Unterachenkeln  alle  Weicbtheile,  ao  dass  die  Knochen  wie  präparirt 
XQ  Tage  lagen.  —  Die  Kopfhaare  waren  mit  Abtrittsjauche  vernnreinigt; 
eine  anderwöitlo'e  Verletzung  oder  ein  Zcicl^^^n  organischer  Gc?;enw!rkung 
wurde  am  ganzen  Korper  nicht  vorgefunden.  —  Die  Hautdecken  nrn  Sehn  lel 
gänzlich  unverletzt,  an  der  innern  Fläche  gleiehmässig  dunkel  brauaroth 
geiarbt,  eine  Blutauötretung  oder  Blulgeimuung  nicht  wahrnehmbar.  Die 
SehSdelknocfaen»  besondere  die  Scheitelbeine  ungewöhnlich  dfinn  und  bieg- 
sam ;  am  redbten  Scheitelbeine  neben  der  Pfeilnaht  eine  erbnengrosae  Lücke  \ 
dar  Unk«  Scheitelbein  neben  der  Pfeilnaht  eingedrückt  nnd  gebrochen, 
einzelne  Knocbenstückchc!!  hl iitterartig  abgelöst  nnd  mit  einander  nur  dorch 
die  Beinhant  nnd  harte  Hirohaut  zusammenhängend.  Die  Ränder  dieser 
Knochenfragmente  waren  zackig,  nirh!  in  t  Blut  infiltrirt ;  weder  unter  der 
Beinhaut»  noch  auf  der  harten  Ilirnhaut,  welche  unverletzt  war,  auch  nicht 
die  g€ring<^tc  8pur  einer  Blutaustretung.  Das  Gehirn  in  einen  strncturlosen, 
äbelriecb enden  Brei  verwandelt,  in  welchem  weder  eine  Blutgerinnung, 
noch  etwas  aaderea  AoffiUlendes  bemerkt  wurde;  die  Knochen  am  Sdildal- 
gnuida  noTarletst.  —  Aof  der  etwas  angeschwollenen,  aonat  jedoch  naTer- 
'Utsten  Zange  mehrere  kleine  Sandkdmer ;  ihnliche  SaadkÜrner  aowiaanek 
kleine  Kohlenstöckchen  wurden  im  Kehlkopfe«  um  die  Stimmritze  herum, 
in  der  Luftröhre  und  deren  Verzweigungen ,  ferner  im  Schlundkopfe  und 
d*'r  Speiscrßbr»'  vorgefunden  ;  die  Schleimhaut  dieser  Organe  glcu'limässig 
fchmntzigbraunroth.  Die  sf  irk  zurückgezo;;enen  Lungen  erreichton  mit 
ihren  vorderen  scharfen  Randern  kaum  die  Seitentheile  des  Herzbeutels; 
die  Farbe  derselben  nach  rückwärts  gleich niäiiäig  bläulich  braun,  nach  vorn 
stellenwetae  bellroth  gefirbt  und  marmorirt;  die  Substanz  der  Lungen 
Ton  der  Faulnias  noch  nicht  ergriffen,  elastisch  ansuiflhlen,  knisterte  beim 
Einschneiden  nnd  enthielt  nur  miasig  ▼iel  Blut  Beide  Lungen  schwam* 
naa  aowohl  aBain,  ala  in  yerbindnng  mit  dam  Harzen ;  ebenso  auch  alla 
Orig.  .4afa.  8d.  LXIVI,  6 
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eiiis«ln«ii  Stfidc«  der  hnngen^  --  das  H«rs  (Qr  Mi  alldii  sMik  nalar.  — 
Der  Hersbeutel  leen  das  Hers  seblafl*  aormat  besehaffen«  ia  seiaea  HftUea 
onr  wenig  flüssiges  Blat;  die  Leber  grosSi  mis^rdrbig,  fast  blatleer,  unter 
ihrem  üebersage  mit  rrrossen  Luftblasen  besetst.  Der  Magen  senkrecht  ge« 

stellt,  Ton  anssen  missfürbitr,  mit  Blusen  besetzt,  in  «»einer  IIöMe  eine  bräan- 
lieh  rretHrht*»,  (ibelriecliendc,  eiwois.s;u-f i irc  P!i!^!Hio;keit,  in  vrelrher  Sandkör- 
ner, Kohlenötückclion  unU  andere  freiii  le  ivurperchen  voi  l^ r t imden  wurden. 
—  Die  Nieren  niissfärbig,  mit  Luftblasen  be«etzt|  diu  Harnblase  leer,  der 
dicke  Darm  mit  Kindspech  vollgefüllt. 

Das  Gutachten  wurde  auf  folgende  Weise  abj^egeben: 

1.  Der  imt  dem  Kindeskörper  noch  ziisaiiiiiu'iihäii-tnile 
Rest  der  Nabelschnur,  sowie  die  Spuren  käsiger  SclmiiLre  in 
den  Leistengegenden  liefern  den  Beweis,  da&s  dieses  Kind 
neugeboren  ist,  walirend  gleichzeitig 

%  das  Gewicht  von  5  Pfund,  die  Länge  von  20  Zoll,  die 
Darchmesser,  die  Entwicklung  der  Haare,  Knorpel  und  Nägel 
üüd  der  Knochenkero  in  der  Epipbyse  des  OberscbenkeU  da- 
fQr  iprecbeOf  dasa  dasselbe  voUkommen  reif  und  autgsiragenf  aod 
infolge  der  rege! mfiaai gen  Bilduog  aller  Organe  dirail  gHßgmi 
«Mir,  sein  Leben  aueeerhaib  der  Mutier  (crhuseizm, 

Z.  Die  Lufthältigkeit  and  Schwimmrihigkeil  der  von  der 
Ffioloiss  Doob  oicbt  ergriffenen  Lungen,  so  wie  anch  die  im 
Keblkopfe,  der  Lafiröhre,  der  Spelserdhre  und  im  Magen  vor- 
gefundenen Sandkörner  lassen  es  mit  voller  Gewissbeit  an- 
nehmen, dass  dieses  Kind  nach  der  Geburt,  wenigstens  durch 
kurze  Zeil,  gelebt  und  geathmcL  hat,  indem  dic»c  fremden  Körper 
nur  durch  Schling-  und  Alhembewegungeo  an  die  bezeichneteo 
Orte  gelangt  sein  konnten. 

4.  Was  nun  die  Todesureaeke  bei  diesem  Kinde  anbelangi, 
80  muss  Nacbstebendes  bemerkt  werden.  —  £a  wurde  su- 
vörderst  a)  am  Damme  ein  betr&cbtUober  Substanz  verlaal  der 
Weichthelle,  ebenso  auch  an  beiden  Unteracbenkein  ein  Yer- 
tuai  aller  Weiehtbeile  vorgefunden,  und  ea  fehlten  auoh  hei4e 
Ffisse.  —  Da  nun  In  der  Umgebung  dieser  Verletiongen  ein 
jedes  Reactionsselehen  fehlte,  die  Rinder  derselben  überdies 
zerfressen  und  zernagt  aussahen,  so  unterliegt  es  keinem  Zwei- 
fel, dass  bei  dem  Aufenthalte  der  Leiche  in  einem  Aborte  diese 
Beschädigungen  er^t  nach  dem  Tode  durch  Benagen  von  Katleo 
bedingt  worden,  uod  dass  dieselben  daher  mit  dem  Tode  in 
keinem  Zusauimenbange  stehen.  Z>)  Am  rechten  Seitenwand' 
beiijü  wurde  eine  erbsengrosse  Lücke,  und  am  linken  Seiten- 
wandberne  ein  Ringedrüf  lasein  des  Knochens  in  noeh  grös- 
serem Umfange  vor^efuaiien.  —  Da  aber  diesen  Knucbeover* 
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(etzongen  enlsprechond  weder  unter  der  Bcinhaul,  noch  auf 
der  harten  Hirnhaut  eine  Bl otauslrelong,  oder  ein  anderes 
Zeichen  organischer  Gegenwirkung  vorgefunden  wurde,  so  lässt 
sich  der  ünnsland,  dass  diese  Verletzungen  noch  während  des 
Lebens  entstanden  sind,  durchaus  nicht  beweisen,  und  es  ist 
im  Gegeolheil  mit  allem  Grunde  anzuoebineD,  dass  dieselben 
bei  der  ungewöhnlichen  Dünne  und  Biegsamkeit  der  Scheitel- 
beine erat  nacb  dem  Tode  ?ielleiebt  darcb  Auffallen  des  Kin- 
des aal  einen  harten  Gegenstand,  einen  Stoss  gegen  den  Kopf, 
oder  eine  andere  gewalUbfilige  Ciowirkang  entstanden  sind; 
keinesfalls  ilsst  sieb  jedoch  der  erfotgte  Tod  von  denselben 
herleiten.  —  Da  jedoch  e)  wie  bereits  erwihnt,  in  der  Mund- 
höhle and  der  Lortrdhre  Sandltfirner  und  andere  fremde  Körper- 
ehen vorge fanden  wurden,  das  Kind  Qbrigens  in  einem  Aborte 
auTgefunden  wurde,  so  lasst  sich  mit  vollem  Grunde  die  Be- 
hauptung aussprecheij,  dass  dieses  Kind  in  folge  der  liehinde- 
ruHg  de.H  Athemkotens,  und  zwar  auf  die  Art  sein  I.eben  verlor, 
dass  es  kurz  nach  der  Geburt  noch  lebend  in  den  Abort  ge- 
langte, und  daselbst,  als  einem  nicht  alhcinbarcn  Medium,  an 
der  Korsetzung  des  Respiralionsprocesses  behindert  wurde. 

5.  Zufolge  der  Beschatfonheit  der  Kindesleiche  dürfte  vom 
ZeitpuDCle  der  tieburt  bis  lur  Auffindung  annäherungsweise 
ein  Zeitraum  von  aeiu  Tagen  verstrichen  sein. 

6w  Bei  dem  Umstände,  dass  das  freie  Ende  der  nicht  unter* 
bnndeoen  Nabelschnur  scharf  abgeschnitten  erschien,  läset  es 
sich  mit  Qberwiegender  Wahrscbeinlicblieit,  ja  fast  mit  Gewiss* 
heil  behaupten,  dass  das  Kind  i^ßht  vielleicht  tu/älUg  während 
des  Gebartsaotes,  ans  dem  Schoosse  der  sich  gerade  am  Aborte 
beindenden  Mutter  bervorgestürst  ond  hinabgefallen,  sondern 
dass  dasselbe  erst  nach  vorgenommener  Trennung  der  Mabel- 
sehnor  mit  einem  scharfen  Werkseuge  abfkkäkk  in  den  Abort 
gtiworfeD  worden  sei. 

IV.  Vergiftungen. 

B.  W.,  eine  im  7.  Monate  schwangere,  30jäfarige  Dienstmagd» 
war  am  13.  August  1801  pidtsllch  verstorben.  Nachdem  sich  das 
Gericht  verbreitet  hatte,  dass  die  Verstorbene  Suekapfel  genossen 
habe,  so  wurde  am  14.  August  die  Obdueihn  vorgenommen. 

Diu  LeicLu  war  vun  mittlerer  Grüäbe,  muskulös  gebaut,  die  Fauloias 
bereits  weit  vorgotdiritten,  zahlreicbe  Todteofleekc,  keine  Spar  einer  Ver* 
ieUiiag«  —  Gehirn  uad  Biroh&nie  waren  eehr  blntreicJi,  lonat  noraat ;  die 
BcUildMse  vergr^Mert,  die  Drosselvenea  von  Blnt  strotxead,  die  Scbleim*«' 
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hnnt  des  Kehlkopfei  nnd  der  Luftröhre  gewulstet  nnd  mit  Blnt  iDiicirt; 
Beide  Lungen  auagedebnt  und  sowie  die  Bronchien  eine  bedeutende  Menge 
BebAOmig^r  FlQssigkeit  Mithaltend.  In  der  HOble  des  SQiut  Dormaleii  Herz- 
beutels S  Unsen  Semm ;  des  Hers  Ton  normaler  GrOssei  welk,  in  seinea 
Höhlen  dflnnflOssiges  schwarzes  Blnt.  Der  Magen  von  anssen  gerSihet,  seine 
Schleimhaut  mfirbe,  leicht  ablösbar,  Inc  und  da  mit  dunkelrothen  P!-  ■  en 
besetzt;  in  seiner  HOhle  eine  geringe  Menge  breiiger,  bräunlicher  Flii.^$ig-> 
kelt.  —  Der  Darmcanal  sowie  die  ribri?»'n  rntcrleibsorgane  normal  be- 
schaffen :  in  der  Gebärmutter  ein  vor  Kurzem  abgestorbener  Tmonst- 
lieber  Foctus. 

Bei  der  von  Prof.  Lerch  For^^erioiuinencn  chemischen  Untermdiung 
ergab  sich  Nachstehendes :  Der  auf  eine  Porzellanschale  gebrachte,  ntl 
Wasser  gehörig  gereinigte  nnd  dann  gcnan  besiebtigte  Magen  bot  dss 
Bild  einer  weit  Torgeiehrittenen  PftnlnisSi  auf  deren  Reehnnng  simmtliehe, 
an  seiner  inssern  nnd  Innern  Wand  sichtbare  Verindemngen  an  briages 
waren;  an  der  Scbleirabaut  desselben  keinerlei  verdächtige  Farbsioff- 
ablagemngen,  in  deren  Falten  keinerlei  frenidartige  feste  Stoffe  eingebettet 
Den  ^Tfigenlnhalt  biMete  eine  kleirrf»  Meng'^  ^rüunlieli  gefSrbter,  halb 
ein  getrockneter  Ma';-^<v  der  Darminlialt  oinen  bräunlichen,  dicken,  fnnlifren 
Brei  in  der  Menge  von  2  Unzen.  —  Ht  ido  diese  Corpora  delicti  wurden 
mit  dem  Waschwapser  des  Magens  veröötzt,  durch  lilogeres  Üigerireo  auf- 
geweicht, ruhig  stehen  gelassen,  der  flüssige  Tbeil  von  dem  BodensatM 
abgegossen,  der  letstere  gcMhlemmt  und  dessen  feste  Bestandtheile  tob 
einander  getrennt,  nnd  sowohl  mikroskopisch  als  chemisch  anf  dem  nsstoi 
und  trockenen  Wege  qualitativ  g^^Oft  Nachdem  der  Verdacht  eiaw 
Vergiftnng  mit  Stechapfel  vorlagt  so  wurde  bei  der  mechanischen  l7ntc^ 
SQchudg  auf  das  Vorkommen  von  Theilcn  <Hoser  giftigen  Pflanze  Bedacht 
genommen.  Bei  der  mikroskopischen  Untersuchung  wurden  wohl  einige 
Pflanzenzellen  und  einzelne  einfache  Pflanzenhaure  in  dem  untersuchtoo 
Inhalte  des  VerdauungPcanals  entdeckt,  wonm«  je  loch  kein  Schlu^j:  g'?* 
sogen  werden  konnte,  dass  sie  gerade  vom  Stechapiei  stammten.  Ausser  eioi- 
gen  Kömchen  von  Kümmelsamen ,  abgelösten  Schleimhautfetzen  dann  klei- 
nen weissen  Krystallent  welche  ans  phosphorsanrem»  MagnesiarAnunooiik 
bestanden!  aad  das  F&nlnissprodoet  der  Organe  sind,  and  endlieh  etwsa 
Sandkömchen  kamen  keine  andern  festent  daher  anch  keine  firemdartigee^ 
▼erd&chtigen  oder  auf  die  Gesundheit  giftig  wirkenden  Stoffe  vor. 

Nachdem  bei  der  m^hanischen  Untersuchung  nichts  Verdächtiges 
vorgefunden,  namentlich  keine  charakferii-tiechen  Theile  des  angeschuldij- 
ten  Stechapfels  anwesend  wnren,  «o  wurde  der  Inhalt  nrtch  Vornahm«  der 
gewöhnlichen  Vorversuche,  welche  die  Eignung  haben,  auf  das  Vorhandea» 
sein  fremdartiger  Bestandtheile  hin2uwei8cn,  auf  die  löslichen  Bestaudlbeile 
dieser  giftigen  Pflanse  untersucht)  da  es  miVglich  erschien,  daiis  das  Stech« 
apfelgift  in  Form  einer  Abkochung  der  Pflanse  von  der  B*.  W..  genon- 
men  wnrde.  —  Zn  diesem  BehnÜ»  wurden  die  Inhalte  wieder  abgedsnpft, 
dem  Abdampfrückstaad  etwas  Salss&nre  sngesetst,  nnd  nach  Ifingerer  Di- 
gerirang  mit  Alkohol  ausgezogen.  —  Der  Etherische  Auszug  hinterlioss 
einen  kleinen,  schmierigen  Rückstand,  der  derselben  Behandlung  mit  Siare, 
Alkohol,  Kali  unterworfen,  dann  m\\  Chloroform  geschfittelt  wurtle,  and 
schiiesslich  eine  Spur  wrissen,  fettartigen,  gernch-  und  ge^^limacklo^eo,  in 
Wasser  und  Säuren  unlöslichen,  dagegen  in  Alkohol,  Aether  und  Aetzkali 
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leicht  löslicheil  iiüokstandea  gab,  kein  Daturin,  daö  Alkainid  des  Stet  iiapfel« 
eotbielt,  sondern  von  Spuren  von  Fetl  herrührte.  —  Nach  Erlangung  die- 
Mi  iMgakiven  Retal tatet  wurde  die  Uatersocbang  noch  auf  mineralische 
Oilto  antgedehiit,  da  die  Yergiftang  mit  einem  aolehen  immerhin  möglich 
bliebi  obgleieb  der  Verdacht  aof  Stramoniam  geriehtot  wen  Doch  auch 
diMe  Unteravchiing  ergab  nur  ein  negative«  Beaiiltat 

Auf  Grundlage  des  OÖäueUaM^eftmde»  uod  der  cbemisebeo 
Aualyse  wurde  das  Guiaehlen  dahin  abgegeben,  dass  eich  Aber 
die  Todesert  der  B«  W.  kein  vollkommeD  beslimmtee  Gotach* 

ten  abgeben  lasse.  Es  wurde  bemerkt,  dass  dieselbe  zufolge 
der  in  den  Lungen  vorgefundenen  schaumiircti  Flüssigkeif  aa 
Lungenödem  eines  naturlichen  ludes  gesiorben  sein  könne, 
zu  dessen  Herbeifülirung  die  durch  die  Vergrösserung der  Schild- 
drüse und  die  gleichzeitige  Schwnngerschall  bedingte  Störung 
der  Circulatton  beigetragen  haben  konnte.  Gleichzeitig  wurde 
aber  bemerkt,  dass  sich  iiuU  des  negativen  Resultates  der  ehem. 
Untersuchung  eine  slallgefundene  Vergittung  mit  Stramonium 
nicht  mit  voller  Gewissbeit  auschliessen  lasse,  weil  möglicher 
Weise  durch  die  weit  vorgeschrittene  Faulniss  die  Auffiodung 
des  Alkaloides:  Dalurin,  behindert  worden  seio  konnte. 

J,  K.>  ein  70  Jahre  alier,  bis  cum  11.  August  186!  vollkom* 
men  gesunder  Mann,  genoss  an  diesem  Tage  ein  Tdpfchen  Kaffee» 
welcher  ihm  von  seiner  Schwiegertochter,  mit  der  er  in  Zwi- 
stigkeiten  lebte,  bereitet  worden  war.  Unmittelbar  nach  dem 
Genasse  wurde  ihm  unwohl,  es  stellten  sich  Erbrechen,  heftige 
Scbmersen  im  Unterleib  und  starke  Diarrhöe  ein»  Der  herbei* 
gerufene  Artt  fand  am  Boden  des  Topfchens  ein  graues  Pul- 
ver, welches  er  dem  Gerichte  fiborgab,  erklärte  die  Ersehet* 
noDgen  als  Folgen  einer  Arsenikvergif tnng  und  leistete  dem 
Kranken  bis  zu  dessen  am  18.  August  erfolgten  Tode  ärzt* 
liebe  Hilfe. 

Bei  der  am  11).  August  vorgenommenen  Obduction  rarui  man 
die  Leicho  abgemagert,  die  Hautdecken  und  Schleimhäute  biasa, 
äusseriicb  keine  Spur  einer  Verletzung. 

Die  weichen  Hirnhäute  waren  pclrübt ,  die  Substanz  des  Gehirnes 
normal,  die  scith'cben  Hirnböhlen  etwas  erweitert,  im  Kehlkopfe  und  der 
Luffrobre  etwas  blutig  «^efiirbter  zfiher  Schleim,  andenin  Schleimhaut  raeh« 
rere  kleine  Blutaustretuiigen.  Die  innere  Fläche  des  Herzbeuteln  getrübt, 
mit  Ekchjmosen  besetzt,  in  seiner  Höhle  6  ünzen  Serum ,  daa  Herz  etwas 
vergrössert^  die  swelsipflige  Klappe  gescbrnmpft^  mit  rigiden  Erhabenheitea 
besetst;  im  Hersfleisch  Ekcbjmoeen.  —  Das  Brosttell  an  mehreren  BleUeo 
diehymoslrl,  die  Lungen  ödematus.  —  Der  Magen  von  au-^xon  miirafiirbig, 
seine  Gefässe  stark  injicirt,  die  Schleimhaut  im  ganzen  Umfang  geröthet, 
gelockert,  leicht  abiösboTf  von  sahireichen  kleinen  Blateztravaaaten  darch- 
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zogeot  mit  zäbem,  duoklei»  Schleime  bedeckt;  in  seiner  Hoble  eine  g€rin$;et 
Menge  einer  trüben  rolhlidien  Flüssigkeit,  Die  ^Gefasse  des.  Dannauiab 
▼om  Blnte  8trott«nd,  die  Schleimhaut  des  DOnndanneB  galodcert,  gesebwcilt 
hie  and  da  t oehymoBirt,  die  Sehleimhaot  des  Maaldannes  erweicht,  br&enttch 
gefibrbt.  An  Biaeenhalse  mehrere  ExtravaMte^  die  flbrigen  Untericibaorgaae 
normal;  Qberdies  war  ein  ItnkeseiUger  Wasserhrtich  vorhanden. 

Bei  der  von  Prof«  L  e  r  c  h  Torgenommenen  cheminchen  ütUermehMf 
ergab  eich  Nachstehendes :  1.  Das  graoe  Pulver  am  Boden  des  T5pfchen8 
war  Arsenige  Säure  im  Gewichte  von  34  Gran.  %  In  dem  Inhalte  dei« 
Magens  wnd  Verdaunngscannls.  sowie  in  den  WaschwRfisern  knm  keine 
8pnr  von  Arsen  vor,  dn  gegen  gehmn;  es  3.  indem  Magen,  Gedärme,  lieber, 
Milz,  Nieren,  Hamblnse,  Arsen  nachzuweisen,  in  kleiner  unwägbarer  Menge 
als  Schwefelarsen  al^zuschciden  und  in  metiillischer  Form  darzusteilcr-. 

Das  Guiachten  wurde  dahin  abgegeben,  dass  (reiz  dieses 
nur  qualitativen  Nachweises  des  Giftes  die  Kraakheita-  ood 
Todesursache  doch  in  einer  Vergiftung  mit  Arsen  su  suchen 
sei»  weil  1.  der  früher  votlkommen  geauude  J.  K,  gleich  nach 
dem  Genüsse  des  Kaffees  an  Erscheinungen  erkrankte,  welche 
einer  Vergiflung  mit  Arsen  vollkomnif  n  entsprechen,  and  weil 
%  der  grösste  Theil  des  einverleibten  Giftes  durch  das  Er» 
brechen,  die  Stuhl-  und  Harnentleerungen  ans  den  Kdrper 
geschafft  wurde,  der  übrige  vom  Blute  aufgeoommene  kleine 
Theil  wahrend  der  dtägigen  Kraukheitsdauer  hinreichend  Zeit 
fand^  am  aus  den  ersten  Wegen  voIlstSndig  resorbirt  und  aus 
deo  übrigen  Kürpct  [hellen  durch  die  Excrele  hm  auf  die  nach- 
gewiesene Spur  entleert  zu  werden. 

Was  die  anderen  13,  in  diese  Kathegorie  gehörenden  Fille 
iielrifft,  so  wurde  In  0  Fälkn  ürMnige  Säurtf  und  In  «fuMit  von 
einem  auswärtigen  Gerichte  eingesandten  Falle,  wo  aber  leider 
die  Krankheitsgesebichte  und  der  Obductionsbefnnd  nicht  vorla- 
gen, Phosphor  in  einer  zur  Vergiftung  vollkommen  hinreichenden 
Menge  aachgewiesen. 

In  einem  Falle  kam  ein  mit  Buller  vermischtes,  angebliches 
Insertcnpulver ,  welches  jedoch  nach  dem  Genüsse  durchaus 
keine  Beschwerde  verursacht  Iiatle,  zur  üntersuchong,  und 
wurde  als  fein  geslossenes  Glas  erkannt.  Das  GtUachten  worde 
dahin  abgegeben,  dass  dieser  Körper  kein  Gift  sei,  dass  der- 
selbe eine  vorübergehende  Reizung  des  Magens  und  Darm- 
kanalea  bedingen  könne,  keinesfalls  aber  geeignet  sei,  eine 
schwere  Erkrankung  oder  gar  den  Tod  herbeizuffibreo.  In  S 
anderen,  gleichfalls  von  auswfirts  eingesandten  Objecteo,  wurde 
kein  giftiger  Stoff  aufgefunden. 
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Y.  Nothzuchten  uod  Fr  uchlabtreib  u  ogeo. 

1.  i.  P«,  eioe  37jäbrige,  ledige,  etwas  sebwerbörige  Dienst- 
magd, trat  mit  der  Klage  auf,  sie  sei  von  einem  Manne  in  der 
Nacht,  als  sie  von  der  Tan^niusik  heimkehrte,  gepackt,  an  den 
Kopf  geschlagen  und  zii  Boden  geworfen  worden.  Hierauf 
habe  derselbe  ihr  die  licicke  aufgehoben  und  sie  trotz  ihres 
Widerstandes  geschlechllicb  inissbraucbl,  wobei  sie  Schmerzeo 
empfunden  habeo  will. 

Bei  der  vorgonommenen  ärztlichen  Btaichtigung  fand  man  die  Uli* 
tersuchte  ziemh'ch  kräftig  gebaut,  voHknmmpn  f^esnn<?,  nm  ganzen  Korper 
kein«  Spnr  enifr  Verletzung.  Die  Bni.ot«  wnrrn  <]arh  und  fest,  die  Haut- 
decken am  ünterleibe  vollkommen  normal  hi  l  ütl .  n.  Die  grossen  Scham- 
lippen lagen  enge  nn«jijiander  und  waren  praii  und  chistisrh  ,  Kitzler  und 
Uaroröhrenroüudun^  vollkommen  noimal.  Der  Selieideneingan^  war  durch 
«ine  r&thlich  gefirbte,  ziemlich  feate,  rnndlieli«»  acht  Linien  im  Durchmes- 
ler  betragende  Membran  ▼erschlossen,  in  deren  Mitte  sieb  eine  kreisrunde, 
bloss  Tier  Linien  im  Dnrehmesser  betragende,  mit  glatten  Bftndem  mse- 
hene  Oefiniing  Irland  ^  welche  überdies  noch  darch  einen  von  oben  nach 
abwirts  verlanfenden ,  eine  Linie  breiten  häutigen  Querbalken  in  swei 
gleiche  Hälften  getheilt  erschien.  Auch  in  der  Umgegend  der  Geschlechts* 
theile  wurde  kein  regr-lwidrigcr  Zu-stand  wahrgenommen. 

Das  Gutachten  wurde  dahin  abgegeben  :  1.  dass  an  dieser 
Person  der  Beischlaf  noch  niemals  vollbracht  worden  war« 
dass  es  sich  jedoch  nicht  bestimmen  lasse,  ob  ein  blosser 
Versuch  hierzo,  wobei  jedoch  das  mäDoliche  Glied  nicht  ein* 
drang,  iiDterooinoieD  worden  sei;  %  was  die  angeblich  gegen 
den  Kopf  geführten  Schläge  anbelangt,  so  Hess  sich  bei  der 
Abwesenheit  eines  jeden  Zeichens  nicht  constatlren,  ob  die- 
selben wirklich  stattgehabt  hatten. 

2.-3«  K.  K./eine  Tagtdhnerin,  trat  im  Monate  lali  1861 
mit  der  Klage  auf,  ihre  beiden  Töchter  und  zwar  die  TjShrige 
Elisabeth  und  die  13jährif^e  Anna  seien  vor  ungefähr  einem 
Monate  geschlechtlich  niissi)rauchl  worden.  —  Die  bciUeii 
Madchen,  von  welchen  die  ältere  moralisch  sehr  verderbt  er- 
schien, gaben  an,  ein  ihnen  utiiiekan n i«  r  Mann  habe  sie  drei- 
mal in  ein  Locale  gelockt,  sich  dasctbsl  auf  die  h^rde  nieil(  r- 
geselst,  sein  Glied  entblösst,  beide  Mädchen  abwechselnd  ritt- 
iiogs  so  über  seine  Schenkel  setzen  lassen,  dass  sein  Glied 
mit  ihren  Geschlechlstheiten  in  Berührung  kam,  and  auf  diese 
Art  seine  Lust  befriedigt 

Die  Unteraachang  beider  Mädchen  ergab  vollkommen  normale,  gftnsUeh 
unverletzte,  nnd  jungfräulich  beschafiene  Geschlecbtstheile;  das  Hymen 
war  bei  beiden  unverletzt,  kreisförmig,  der  Schoideneingang  und  die  Scheide 
Hlbsi  «o  enge»  dass  taan  nicht  einmal  die  öpitse  des  kleinen  Fingers  ein* 
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zuführen  vermochte.  Bei  dem  jOogMii  M&dcben  ersohitti  die  Barnrohreo« 
mOadong  etwas  gerSthet ,  nod  beim  Dracke  auf  die  Harardhr«  entleerte 
Bich  an»  derselben  ein  Tropfen  einer  gelbliehen  eiterartigen  Flfiini^ctt, 
bei  der  Altern  zeigte  aber  auch  die  Harnröhre  und  deren  Mfindung  nw 
normale  Verhältnisse» 

Das  Gutachten  wurde  dabin  abgegeben :  1.  dass  dar  Bei- 
schlaf bia  jetzt  an  keinem  dieser  Mädchep  noch  vollsogea 
wurde;  %  dass  ein  Versach  tum  Beischlafe,  wobei  das  mfino- 
liehe  Glied  blos  an  die  äussern  Geschleehtstbeile  gebracht 
wurde,  ohne  jedoch  in  dieselben  einzudringen,  statigefundeo 
haben  könne;  3*  dass  sich  diesfalls  ein  bestimmtes  Gataehteo 
gar  nicht  abgeben  lasse,  dass  aber  der  bei  dem  jängern  Mid* 
eben  Torgefundene  Katarrh  der  Harnröhre  von  einer  solchen 
Beizung  ganz  wohl  herrühren  könne,  und  das  Stattgefunden* 
haben  derselben  sogar  wahrscheinlich  niiiche. 

4.  5.  Zwei  weitere,  in  diese  Cliisse  gehörende  Fälle  betrafen 
ein  12jahr]ge8  und  ein  13jähriges  Mädclion,  bei  welchen  die  Gc- 
scblechlslheile  im  vullkounneu  oormaiein  und  unverletztem  Zu- 
stande vorgefunden  wurden,  weshalb  auch  nur  ein  unbestimm- 
tes Gutachten  abgegeben  wurda 

6.  Der  letzte  Fall  betraf  ein  I5jäbriges,  schwächliches,  in 
der  Entwicklung  zurückgebliebenes  Mädchen,  bei  welchem 
man  die  Scheide  etwas  erweitert  und  das  Hymen  mehrfach 
eingerissen  fand.  —  Das  Stattgefundenhaben  des  Beischlafes 
wurde  in  diesem  Falle  bestätigt  und  zugleich  die  KldgUcbkeit 
zugegeben,  dass  dieses  Madchen  gegen  ihren  Willen  mit  Ge- 
walt geschlechtlich  roissbraucht  worden  sein  konnte,  da  sie, 
wie  bereits  erwähnt,  sehr  schwächlich,  der  Angeschuldete  da- 
gegen gross  und  kräftig  gebaut  und  somit  ganz  wohl  im  Stande 
war,  dieselbe  zu  Qbdrwältigen. 

Was  die  bezuglich  angescbuldeter  Fruchtabtreibungstersuche 
vorgenommenen  Untersuchungen  anbelangt,  so  wurde  die  An- 
klage in  3  Fällen  durch  die  Nachweisung  widerlegt,  dass  die 
betreffenden  Personen  noch  niemals  schwanger  waren.  —  In 
drei  anderen  Fällen  waren  schwangere  Mädchen  angekiagl,  in 
der  Absicht  die  Frucht  vorzeitig  abgehen  zu  machen,  verschie- 
dene Mittel  gebraucht  zu  haben,  und  zwar  wurde  bei  dem  einen 
eine  Abkochung  von  Bier  mit  l^aeonia,  bei  dem  zweiten  eine  Ab 
kochung  von  Asarum  europaeum,  und  bei  dem  dritten  endlich 
ein  Decoct  von  Rula  graveolens  und  eine  schwache  Glanber«> 
Salzlösung  gefunden  und  beanständet.  —  Das  GutachUm  wurde 
in  allen  3  Fällen  abgegeben,  dass  diese  Stoffe  in  der  vorge- 
fundenen Menge  oicbt  geeignet  sind»  eine  Froebtabtroiboag  n 


Digitized  by  Google 


Beriekt  Adtfr  gerkikMinakki  ünttrwdmngmu  121 


bewirken.  —  Im  6.  Falle  wurde  blos  <Jie  Frage  gestellt,  ob 
ein   unreifen  Kmü   bei  der  (kburt  plölilich  hervorschiessen 

uod  in  den  Abort  TalleD  könne,  welche  Frage  bejaht  wurde.   

Im  7.  Falle  ftoille  die  Mutler  einen  Stoss  io  den  Bauch  er- 
liileu  haben  and  hierauf  naob  inebr  als  14  Tagen  eine  Fehl- 
geburt erfolgt  aeio;  da  nun  ao  der  Matter  kein  Zeichen  einer 
Verletzung  vorgefunden  wurde,  dieselbe  übrigens  sich  dnrob 
die  ganze  Zeit  wohl  befunden  und  ihre  Arbelten  wie  gewöhn« 
lieb  verrichtet  hatte,  so  wurde  erkUrt,  dass  der  Zusanmenbang 
zwischen  jener  mechanischen  Einwirkung  und  dem  Abortus 
nicht  nachweisbar  sei. 

VLBeartheilung  derBeischlafsffihigkeit. 

F.  Z.,  21  Jahre  alt ,  welche  sich  am  20.  Jänner  1861  ver« 
ehelicht  hatte,  trat  im  Monate  Juni  1861  gegen  ihren  Ehegatten 
klagbar  auf;  behauptend,  derselbe  leide  in  Folge  mehrjährigen 
Samenflussea  und  eines  eigen Ihfimlichen  Baues  der  Zengungs* 
theile  an  einem  unheilbaren  Unvermögin,  dm  Mkken  BeüeMat 
tu  wUziehm,  welche  Klage  auch  durch  das  bestfitigeode  Zeug- 
niss  eines  Landarztes  uaterstötzt  wurde. 

Bei  der  am  9.  Juli  vorgenommeoea  Untersuchung  deu  Beklagten 
lud  man  «inen  89t|ihrigen,  krftitigen,  blühend  aii&fleli«nden  Hann  von 
mittkrer  Gr5ise  Der  Haar>  und  Bartiroeb«  war  reiehlich ,  das  Geeieht 
lebhaft  gefärbt,  der  Kehlkopf  proninirendi  derBrnstkorb  breit  und  gewülbt, 

der  Unterleib  normal  bescbaffeo;  in  der  Mittellinie  der  untern  Hälfte  btf 
zum  Nabel  hinauf  mit  Haaren  besetzt,  die  Schumhaare  reichltohi  die  Stimme 
kräftig  un4  ?onor,  beide  Tlodcn  gtit  entwickelt,  vollkommen  normal  l>e- 
scbafien,  'Ins  niännlichf^  Glied  von  gewöhnlicher  Lrin^re  nnfl  retreltnässiger 
Bildung;  die  Vorhaut  aar  filitm  i)ertnj,l.  so  dass  dieselbe  nicht  .über  die 
Eichel  zurückgezogen  werden  konnte  ,  und  beim  Versuche  sie  curückzu- 
britigen,  aji  ihrer  Mündung  blos  eine  3  Linien  im  Durchmesser  betragende 
Oeflonng  zn  eehen  war;  ein  Ausfluss  war  nieht  bemerkbar«  die  HarnrOh* 
lenmQndung  war  normal  beachaffent  ein  Katheter  von  gewöhnlicher  Dicke 
konnte  mit  Leichtigkeit  in  die  Harnrdbre  eingefOhrt  werden ,  der  Abduse 
des  Harnes  war  nicht  behindert;  ein  Krankheitsznstand  innerer  Organe 
nicht  ofMihweisbar.  Befragt  über  sein  Befinden,  gab  derselbe  an,  sich  voll' 
kommen  wohl  zu  ffihlen  ;  er  äusserte  sich,  dass  sein  Glied  ertv'ti'nri'?fäliig, 
er  jedoch  unveruiügeod  sei,  mit  meiner  Gattin  den  Beischlaf  zu  voilziehen; 
ferner  gab  er  an,  <l;i?»s  er  vor  längeitr  Zeit  ungefähr  alle  14  Tage  an 
nÜchtUchen  Samcnergiessnngen  (Polutionen)  gelitten  habe  ,  dass  sich  diese 
aber  seit  einem  Jahre  nur  alle  zwei  bis  drei  Monate  einstellen.  ^  Die  Er- 
kebangen  ergaben,  dasa  diese  Eheleute  im  Unfrieden t  bestlndigem  Zank 
and  Streite  lebten. 

Das  Ehegerichl  stellte  nun  folgende  Fragen  :  1.  Ist  F.  Z. 

uoveriaügeoü,  den  Beischlaf  seioor  üatUu  lu  der  Art  zu  leislen, 


wie  derselbe  nach  »ien  Gesetzen  der  Wissenschaft  erforderlich 
i8t,  um  fähig  zu  sein,  eine  Zeugung  zu  bewirken?  Ob  eioe 
Zeugung  erfolge,  die  spminativ  Wirkung  habo,  ist  gleichgillig. 
2.  Ist  dieses  UDvermögen  der  Art,  dass  sich  mit  iinbodingter  Ge- 
wissheit  sageD  tfisst,  es  mQsse  bereits  vor  der  am  27.  Januar 
1861  geschlosseneneD  Ehe  vorhanden  gewesen  sein?  3.  Ist 
dieses  UDvermögen  heilbar  und  wodurch  V  Kann  die  Heilang 
nur  so  geschehen,  dass  eioe  Gefahr  für  das  Leben  vorliegt  t 
oder  ISsst  sich  eioe  solche  Gefahr  durchaus  nicht  annehmen  I 
4.  ist  das  ünTermogen  absolnt  anheilbar?  &  Ist  dasselbe  derart, 
dass  der  damit  Behaftete  absolut  unfähig  erscheint,  die  ehe- 
liche Pflicht  leisten  zu  können,  somit  irgend  eine  Person  so 
ehelichen  t 

Gutachten.  Bei  der  Untersuchung  des  F.  Z.  wurde  am  gan- 
zen Körper  und  insbesondere  an  den  Geschlechtslheilen  des- 
selben weder  ein  Krankheilszusland  noch  eine  Missbildung  vor- 
gefunden, welche  geeignet  wäre,  die  Fälligkeit,  einen  vollkom- 
men zeugungsfähigen  Beischlaf  auszuüben,  zu  beeinträchligen 
oder  gar  aufzuheben.  Im  Gegenlheile  iri  gL  derselbe  alle  Kenn- 
zeichen  eines  gesunden  kräftigen  Mannes  an  sich,  die  Hoden 
und  das  männliche  filicd  sind  gut  entwickelt,  das  letztere  zu- 
folge der  eigenen  Aussage  des  Untersuchten  erectionsfäbig. 
Da  auch  der  allgemeine  Gesundheitszusland  des  F.  Z.  nichts 
so  wQnschen  Qbrig  lässl,  derselbe  im  kräfligsleo  Mannes- 
alter (33  Jahre)  steht,  die  finge  der  Vorhaut  aber  in  dem  nicht 
bedeutenden  Grade,  wie  sie  bei  dem  Untersuchten  vorgefanden 
wurde,  der  Erfahrung  zufolge  durchaus  nicht  geeignet  ist,  die 
Beischlafs fahigkeit  aufzuheben,  so  kann  man  sich  ad  N.  ].  nur 
dahin  aussprechen,  dass  an  F*  Z.  kein  Umstand  Yorgefonden 
wurde,  welcher  dafQr  sprechen  wörde,  dass  derselbe  unver- 
mögend sei,  den  Beischlaf  seiner  Gattin  in  der  Art  zu  leisten, 
wie  derselbe  nach  den  Gesetzen  der  Wissenschaft  erforderlich 
ist,  um  fähig  zu  sein,  eine  Zeugung  zu  bewirken,  und  dass  im 
Gegentheile  mit  voller  Gewissheil  anzunehmen  ist,  dass  F.  Z. 
diese  Fähigkeit  irn  voiikornmenen  Grade  besitzt.  Bei  diesem 
Sachverhalte,  wo  ein  Unvermögen,  die  eheliche  Pnichl  leisten 
zu  können,  gar  nicht  besteht,  entfällt  natürlicher  Weise  die 
Beaolwortuog  der  Fragen  2.,  3«,  4.  und  5.  von  selbst. 
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Vit  Untersuchung  zweier  Erdarien  bezüglich  der 
Bestimmung,  ob  diese  von  einem  und  demselben 

Orte  herstammen? 

Am  18.  Allgast  1861  warde  die  Leiche  der  S.  in  Lehmerde 
verscharrt  vorgefunden,  und  es  war  sichergostelU,  dass  die- 
selbe ermordet  worden  war. —  Der  Ver  ijbung  des  Mordes  er- 
schien ein  gewisser  B.  dringend  verdächUi?.  Souie  Leberweisung 
liess  sich  jedoch  nur  aus  dem  Zusani mon treffen  der  Verdachts, 
gründe  erwarten.  Cnter  diesen  letztern  lag  auch  der  Um- 
stand vor,  dass  am  30.  Juli  1801  (an  welchem  Tage  S.  ver- 
schwand) an  seiner  Behausung  ein  noch  mit  l.ehmerde  belegtes 
Grabscheit  vorgefunden  wurde.  Dieses  Grabscheit  wurde  da- 
her sammt  einer  Erdprobe  von  dem  Fundorte  der  Leiche  über- 
sandte mit  dem  Ansuchen,  darch  die  Untersuchung  sicher- 
stellen zu  wollen,  ob  beide  Erdartm  von  Hnm  mnd  demselben  Baden 
herr^hten  f 

Die  UnleriQchttDg  werde  mit  der  Ermitteloog  nad  Ver- 
glelcbaog  der  Eigenschaftee  beider  Erderten  begonnen;  daoD 
wurden  TergteicbeDde  Schlemm  versuche^  angestellt,  ond  die 
•bgeechlemmten  Bestandtbeile  qualitativ  und  quantitativ  ver- 
gllcben«  Hieranf  worden  gleiche  Qualitfiten  der  Corpora  de- 
licti mit  Wasser  gekocht,  filtrirt,  abgedampft  Qod  qualitativ 
analysirl;  —  derselbe  Lusungsversuch  und  qualitative  Analyse 
wurde  mit  Salzsäure  vorgenommen.  —  Die  Ergebuisse  der 
Versache  waren: 


L  Brde  ein  dm  Fumiorte  der  Leieke, 

L  VerU  der  bei  100^  C«  getroeknete 
Erde  dorehans  gleiebmlBtig  •  licht 
tboDgelb  gvfifbt» 

2.  Slructnr.  Lose,  unre<^elmii8sigt 
theilweise  kugelförmig  gej^taltcte,  bis 
haselnassgrosse  Stücke,  mit  feinereD 
und  gröberen  Theilen  notermengt. 

Z.Mechanisrhi  Ijnlirsuc/iuni;.  loiiizoln 
vorkommend'^  leine  Wurzeilasern, 
nad  keine  6pur  anderer  Fflausenreste. 


4,  Sc/i/cmmen  mtl  iftn^^fr.  a)  grosso 
Mengen  grober  8türke  vua  Quarz, 
Feldapath  und  halb  verwittertem 
GrAnit. 


//•  Erde  von  dem  GrakeekeH, 
Etwas  donkler  thongelh. 


Zusammenh&Qgeadei  krasteoartige 
Stücke* 


Wnrzelfasern  nobst  finderen  Pflan- 
zenresten,  bestehend  aus  Strohhal- 
men t  Blättern ,  Samen»  anch  werda 
daselbst  ein  weisMB  H ensdieahaar 
TorgefimdeD, 

a)  nnr  wenig  und  kleinere  Stücke 
derselben  Minerulieni 
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wenig  gUmmfirartigen  feinen  Sand,    i)  sehr  viü  glimmenirtigen  groben 


dampfen  ergab:    Spuren  ungefärbten  Standes,  der  beim  Glühen  «ciiwari 

Bücketaudcä,  der  sich  beim  (blühen  wurde ,  und  daher  viel  organische 

brf ante ,  und  somit  nur  Sparen  or-  Beatandtheile  «Btliielt. 
ganisdier  Bestandthdl«  entliielt, 

6.  Quatitalive  Analyse  der  wänterigen  LStung  ergab  bei  II.  Sparen  tob  Kalk. 

7.  Analyse  der  »alisauren  Lösung  quaauttaiv  wurda  durch  b«i2&äare 
ergab  qualitativ  keine  Untoracbiede,  mehr  gelöst. 

qnantitatiT  wurde  durch  Salsaänre 


Als  Resullat  dieser  Uatersochang  warde  das  GulaeJUen  ab* 
gegeben,  dass  die  swei  fraglicheo  Erdeo  nielU  als  idenüseh  be- 
trachtet werde»  kÖDoeo.  Der  allgemeiDen  Beschaffenheit  nach 
haben  dieselben  eine  grosse  Aehnlichkeit,  insoferne  sie  gleich* 
artige  Beatandtheile  enthalten,  als:  Feldapatb,  Quarz,  gltfnm6^ 
führenden  Sand  und  Thon,  und  daher  von  ein  und  derselben 
Li n terlage  herstammen.  Sie  unterscheiden  sich  jedoch  in  quan- 
litaliver  Beziehung  wesentlich  von  einander  so  wie  auch  durch 
verschiedene  (Irade  <ler  Verwitterung.  —  Üie  Erde  II  vom 
Fundorte  der  Leiche  ist  weniger  verwittert  «nd  erhielt  viel 
mehr  groben  Quarz  als  die  Erde  I  vom  Grabscheit.  Diese  letz- 
tere führt  dagegen  eine  bedeutend  grössere  Menge  Verwitte- 
rungsproducte :  Sand,  Glimmer,  Thon.  Ferner  sind  beide  Erd- 
arien noch  unterschieden  durch  das  Vorkommen  fremdartiger 
tieslandtbetle  (Pflanzenreste)»  welche  nur  in  der  Erde  am  Grab« 
sebeite  vorgefanden  wurden,  dagegen  aber  in  der  £rde  vom 
Fundorte  der  Leiche  gfinzlieb  fehlten.  ^  Diese  Pflansentbeils 
deuten  daraof  hin,  dass  dfo  &de  am  GrabiekeU  wn  der  OberfMe 
kentamwU^  wOkrenä  die  andere  90»  Uefer  gelegenen  Erdeekißhten  Aer- 
turükren  eekeinu 

Vergleicht  man  die  Factoren  der  Vcrschiedeoheil  unti  der 
Gleichartigkeit  beider  Erden  mit  einander,  so  ergibt  sich, 
dass  dieselben  %svat  nicht  identisch  sind  ,  dass  es  jeiKich 
nicht  unmöglich  erscheint,  dass  beide  if^rden  zwar  von  einem 
und  deraselben  Orte  herröhren  können,  und  zwar  jene  am  Grab- 
scheite von  den  oberßächUeken^  jene  vom  Fnodorte  der  Leiche 
aber  Ton  den  tiefer  gelegenen  Erdschichten,  worfiber  vielleicht 
eine  nfihere  Besichtigung  und  Vergleichung  der  Erdschicbtes 
an  Ort  und  Stelle  Aufscbluss  geben  könnte. »  Diese  letstere 


e)  wenig  liehtgeftrbteii  Thon. 


Sand, 

c)  via!  nod  dQakler  galb  geftrbtMi 
Thon* 


5.  Die  wässerige  Lümv^'  beim  Ab' 


Kleine  Mengen  gelbbraunen  Rück- 


weaigar; 
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wurde  in  der  Thal,  auch  vorgenommen  und  von  dem  Fundorte 
der  Leiche  Proben  der  oberflächlioken  uod  Ue/erm  Schichten 
eiogesendet. 

Bei  der  diesfalls  vorgenoromeDen  Untersocbaog  ergab  es 
sieb,  dass  diese  beiden  letzteren  sowohl  anter  einander  als 
aacb  mit  der  su  der  ersten  Untersuehung  eingesandten  Erde 
?om  Fandorte  der  Leiche  identisch  waren,  nnd  von  der  am 
Grabscheite  befindlichen  Erde  durch  die  frfiber  angegebenen 
Unterschiede  differirten,  weshalb  auch  das  GuUu&Un  dahin  ab* 
gegeben  wurde,  dsss  die  Erde  vom  Grabscheite  nicht  von  dem 
Fundorte  der  Leiche  stamme. 
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lieber  das  Foraineo  ovale  \m  Septuai  atrioruiu  cordis  bei 

Erwachseaei« 

VoD  Dr.  Willlelm  Pettars, 

Privatdooenlra  und  ordisinodem  Ante  dar  Bnistkraokeoabtbeiluog  des  Prag« 

k.  k.  «ttgaoMiMii  KraQkenhainei. 

Ein  im  liearigeii  lahre  YorgekoromeDer  Fall  von  Ung6- 
scblossenseln  des  Foramen  ovale  bei  einer  53  Jahre  alten  Fran 
▼eranlaaste  mioh,  in  der  Literatur  fitintiche  Fälle  aufaueneben 
und  die  Beobachtungen  anderer  Forseher  mit  meinen  eigenen 
an  vergleiehen.  Ich  that  dies  anfangs  meiner  eigeoen  Beleb« 
raog  wegen,  entschtoss  mich  aber  endlich,  die  Resultate  mei* 
ner  diesfälligen  Forschungen  und  den  von  mir  beobachteten 
Fnll  hier  mitzutheilen,  zumal  ich  gefunden  ha[)e,  dass  die  An- 
sichten über  den  Einfluss  dieser  Anomalie  auf  den  Kreislauf 
des  Blutes  im  Herzen  noch  immer  divergiren  und  die  Frage, 
ob  und  welche  Erscheinungen  ein  solcher  Zustand  wäfjrend 
des  Lebens  macbea  koone?  noch  immer  nicht  endgillig  eot- 
schieden  ist. 

Kleinere  Oeffnungen  im  Septum  alriorum  cordis  Erwach- 
aener  kommen  bekanntlich  ungewöhnlich  häufig  vor,  lob  erin- 
nere nur  au  W  a  1 1  m  a  n  o,  der  onter  300  allen  Altersstufen  ange- 
hdrigen  Leieben  die  Fossa  ovalls  des  Septnm  atrioram  cordis 
laOmal,  ondKlob»  der  sie  unter  900  Leieben  bei  den  verschie* 
denartigsten  Krankheiten  und  Umständen  224mal  permeabel 
gefunden  hat.  Die  Beobachtungen  dieser  beiden  Forseber  erge- 
ben, dass  das  Foramen  ovale  unter  800  Fällen  in  354  (44  pct.) 
permeabel  geblieben  sei,  dass  somit  bei  je  8  Obdoetiooeo  die 
DorchgSngigkeit  des  Septum  alriorum  3  bis  4mal  vorkommen 
müssle. 

In  ähnlicher  Weise  fanden  auch  Bizot  und  Duchek  io 
einem  Dritlheil  aller  Leichen  spallfrinnige  Oeffnungen  oder 
Substanzveriustc,  die  ihres  häuliged  \  orkomnieris  wr^ren  auch 
von  Bolall  und  Folius  sogar  für  ourmai  gehallen  wor- 
den sind. 

Solche  enbedeoteode,  für  eine  dickere  oder  dünnere  Sonde 
durchgängige  Oeffouogeo  in  der  Vorkammerscbeidewand  des 
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Herzens  können  selbstverständlich  auf  den  Blutlaiif  im  Herzen 
durchaus  keinen  Einfluss  nehmen  und  können  mithin  auch  für 
einen  Kliniker  kein  weiteres  Interesse  haben.  Anders  ver- 
hält es  sich  aber  mit  grössero,  mehrere  Linien  oder  sogar  6i* 
nen  Zoll  und  darüber  im  Darohmesser  baUeodeo  Substanzver- 
lusteo,  die  allerdings  nur  selteo  vorkomroeo.  So  finde  ich  bei 
Willigk,  dem  doch  das  gewiss  sehr  bedeutende  Material  voo 
.  4547  Seclieiieii  der  hiesigen '  palbologiacb^aBatomlacheB  Anstall 
sfl  Gebote  stand»  keinen  einzigen  derartigen  Fall  veneiobnet. 
Die  sehr  reichhaltige  Sammlung  der  genannten  Anstalt  eotbSli 
nur  wenige  (etwa  5)  solche  Präparate,  jene  des  hiesigen  Franx- 
Josef-Kinderspitale  nur  2  Präparate  mit  einem  über  das  2.  Le- 
bensjahr hinaus  offen  gebUebenen  Foramen  ovale. 

Ich  selbst  fand  bei  der  Durchsieht  der  einschligigen 
neueren  Literatar,  da  ich  alle  vor  dem  2.  Lebensjahre  beob- 
achteten unberücksichtigt  liess,  blos  17  Fälle  verzeichnet,  denen 
auch  die  in  dieseu  Zeilea  eaihailenen  Resultate  zum^st  eot- 
Dommen  sind. 

Bevor  ich  aber  auf  die  näheren  Details  eingehe,  will  ich 
mit  eiDigeo  Worten  der  Genese  der  Fossa  oväiis  und  der  Vor- 
kammer Scheidewand  als  der  hier  in  Rede  stehenden  Partie 
gedenken/ 

BeiLanntlich  fehlt  im  embryonalen  Zustande  die  Scheide- 
wand zwischen  beiden  Vorkammern,  sie  bildet  sich  erst  wah« 
rend  des  extrauterinalen  Lebens  durch  das  Gegeoeinanderwach* 
sen  der  Valonla  semilunaris  und  des  Annnlus  Vienssenii,  wobei 
sich  nach  Langer  beide  wie  swel  sich  gegeneinander  n&hernde 
vnd  sehliessende  Scheerenblätter  decken.  Hiebet  können  nim 
mannigfache^  die  totale  Verwachsung  beider  Klappen  hindernde 
Umstände  eintreteoi  und  in  der  Vorkammerscbeidewand  eine 
Lücke  zorQcklassen.  W  a  1 1  m  a n  n  hat  auf  mehrere  derartige  Um* 
stände  aufmerksam  gemach L  So  kann,  wenn  die  VaWula  semi* 
lunaris  mit  dem  AnnulusVieossenii  nicht  vollständig  verwächst, 
eine  canalartige  Communicalion  beidor  Vorhöfo  zu  Stande  kom- 
men, die  2 — 3  Mm.  und  selbst  1—3  Centiiii.  lang  und  für  eine 
Borste,  Surxie  oder  selbst  für  den  kleinen  Finger  durchgängig 
sein  kann  —  ein  nach  Wallmann  bei  Erwachsenen  häufiger 
Befund.  Oder  es  nähern  sich  (Jie  wie  concave  Scheerenblätter 
gegen  einander  wachsenden  Klappen  nicht  vollständig  und 
lassen  eine  meniscusartige  Spalte  zwischen  sich,  ein  Zustand, 
den  derselbe  Verfasser  unter  1(K)  Leichen  fünfmal  beobachtete. 
Auch  kann  je  nach  der  Verwachsungsstelle  mit  dem  Vieusse« 
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nischen  Ririfre  und  der  Ausdehnunpr  dosselben  eine  blindsack- 
artige Vertiefung  mit  schlitzrörmigein  Eingange  entstehen,  wie 
dies  W  a  I  i  m  a  D  o  unter  800  Leichen  444roal  beobachtet  hat. 
Aiioh  Hyril  sagt,  dass  man  vom  linken  Vorhof  aas  hiuftg durch 
ein  am  Septem  befindliches  Grubchen,  welches  von  einer  am 
vorderen  Rande  der  Scheidewand  angebraohton,  nach  oben  ge- 
richteten Falte  verdeckt  ist,  in  eine  beide  Vorkammern  ver> 
bindende  Oelfhong  —  den  Rest  des  Foramen  ovale  —  gelangen 
kdnne.  Es  liegt  demnach  der  Grand  der  Ober  die  gewöhnliche 
Dauer  des  extrauterinalen  Lebens  hinaos  reichenden  Permea- 
bllitSt  des  Foramen  ovale  in  der  onvollstfindigen  Entwlckeioog 
der  Vaivula  Foraminis  ovalis,  die  zunächst  blos  ans  den  inne- 
ren Leberzögen  beider  Vorhöfe  besieht;  der,  wenn  er  an  ein- 
zelnen Stellen  mangelt,  der  Klappe  ein  siebförmig  durchbro- 
chenes Ansehen  gibt;  wie  mau  solche  Fälle  nicht  gar  selten 
und  namentlich  auch  an  einem  Präparate  der  hiesigea  Anstalt 
in  ausgezeichneter  Weisp  beobachten  kann. 

Nebst  diesen,  indem  uDvoilkommenen  oder  unregelmassi- 
gen  Wacbsthum  der  Klappe  gelegenen  Ursachen  des  Offen« 
blelbens  des  Foramen  ovale  können  aber  auch  anderweitige,  in 
Herzen  selbst  oder  in  den  Longen  auftretende  and  dem  Ver- 
schlösse des  Foramen  ovale  entgegenwirkende  Anomalien  den 
Grand  zom  Offenbleiben  desselben  wahrend  des  extraaterlnalen 
Lebens  abgeben*  Ca  sind  dies  alle  jene  Anomalien,  die  eine 
Stdrong  des  Blotes  in  der  venösen  Hfilfte  des  Hersens  bedin- 
gen, falls  selbe  Im  den  ersten  Lebensjahren  aar  Entwickelaog 
kommen;  wie  dies  schon  das  hiaflge  Gombinlrtseio  des  Offeo- 
bleibens  des  Foramen  ovale  mit  anderweitigen  Anomalien  der 
Otftien  und  Klappen  des  Herzens  iidchweisl.  — Ja  es  fehlt  üucb 
nicht  an  Beobachtungen,  die  das  Wiederoffenwerden  eines  be- 
reits geschlossen  gewesenen  Foramen  ovale  nachweisen  seilen, 
wie  dies  Hoppe  annimmt  und  ein  von  Rokitansky  beob- 
achteter Fall,  in  dem  das  Seplum  foraminis  ovalis  sackförmig 
in  den  linken  Vorbof  eingestülpt  erschien,  zu  beweisen  scheint« 

Wenn  non  ein  bereits  im  Verschll essen  begriffenes  Fe« 
ramen  ovale  sich  durch  fihnliche  Umstände  wieder  Öffnen 
ond  sogar  ein  bereits  geschlossenes  wieder  eröffnen  kann,  so 
scheint  es  ans  doch  an  wahrscheinlich,  dass  ein  Durchbroch 
der  Vorkammerscheidewand  als  Folge  einer  Endokarditis  sa 
Stande  kommen  könnte,  wie  eine  solche  Möglichkeit  bezüglich 
des  Durcli brechens  der  Kam.raerscheidewand  von  Hauschka 
erhoben  wurde,  döm  zu  Fol^e  die  Kammerscheidewand  eine 
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bohoen-  bis  mandelgrosse  Siello  enthält,  an  (ier  das  Muskel- 
fleisch vollständig  fehlt  und  wo  sich  das  EnUukardiuin  beider 
VeotriiLel  berührt. 

Das  OfTensein  des  Foramen  ovale  ist  demnach  als  ein  Zo* 
rfickbleiben  des  Herzens  aar  der  foelalsD  Stelle  za  betrachten 
und  dies  um  so  mehr,  als  neben  dieser  AboormiUt  auch  mei« 
Bteas  Bocb  anderweitige  Anomaliea  gieiehzeitig  am  Henea  sa 
fladea  aiad,  wie  dies  die  Beobaehtnagea  der  meiatea  Aersta 
beaUtigen. 

Ich  habe  die  in  der  neueren  Literatur  verzeichneten  Fllle 

fon  Offensein  des  Foramen  ovale  durchgegangen  und  nur  jene 
einer  näheren  Betrachtung  unterzogen  ,  bei  denen  das  Leben 
vier  Jahre  und  darüber,  also  weit  Ober  die  zur  Schliessung  die- 
ser dem  Foelalleben  angchörigen  Oeffnung  gewöhnlich  erfor- 
derliche Zeit  bestanden  haL 

leb  fand,  dass  solche  Falle  im  Ganzen  selten  siad,  and 
dasa  in  der  bei  weitem  grosseren  Zahl  derselben  neben  dem 
OfTensein  des  Foramen  ovale.auch  noch  anderweitige,  ytel  wich- 
tigere Anomalien  am  Herzen  beobachtet  worden.  Es  sind  im 
Ganzen  17  und  wenn  ich  meinen  Fall  hinznrechne,  18  Fllle 
und  zwar  0  MSnner  und  ebenfalls  9  Weiber. 

Nur  in  5  von  diesen  IS  Fällen  wurde  das  Foramen  ovale 
ühno  anitTweilige  Anomalie  gefunden ,  (Ledwich,  Flecb- 
ner,  £c  Ii  er),  bei  allen  übrigen  13  wurden  sehr  wesentliche 
angek>orene  Anomalien  mit  beobachtet  und  zwar  bei  einer 
Oeffnung  im  Septum  ventriculoram  (Wallach),  bei  einem 
andern  ebenfalls  eine  solche  neben  atifTaiiender  £oge  der  Pal* 
monalarterie  (tan  d  o  na  t),  nnd  elamal  eiae  aolche  mit  abnormem 
Uraprang  der  groaaen  Geffiaae  (B  ach  an  an),  nnd  ein  anderea- 
mal  neben  Anomalien  der  Aortenklappen,  (Lamoor).  Einmal 
war  gleichzeitig  der  Dactna  Botalli  offen  (Gebharde  einmal 
hatte  hiebei  die  Palmonalis  einen  abnormen  Verlanf  (G  fin  a« 
barg),  und  einmal  die  Aorta  etaen  abnormen  Ursprung,  und  ein» 
mal  endlich  erschien  neben  dem  abnormen  Ursprang  der  Aorta 
die  l'ulmonalarlerie  wesentlich  verengt  (Hopp er).  Die  Aorta 
erschien  ferner  einmal  enge  (E  c It  er),  die  l'ulnionalis  zweimal 
verschlossen  (S  p  i  1 1  a  und  fc]  c  k  e  r),  und  einmal  ihr  Ostium 
neben  gleichzeitiger  Verengerung  des  linken  venösen  Ostium 
verengt  (Mayne)uti(l  einmal  du?  Pulinonalis  crweilerl  (Ecker). 
In  meinem  Falle  endlich  erscheint  neben  Erweilerung  des  rech- 
ieo  venösen  Ostium  die  Tri cuspital klappe  iosuiltcieat. 
Orig.  Aob.  Bd.  LXXVL  9 
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Von  dietM  18  Iodi?iiliien  »tarbeo  9  im  4  LefaeMjahre  (dto 

FSlIe  von  Bachanan  und  ein  Fall  C  c  k  e  r*8  von  gleichzeitigem 
Vorschlage  der  Puiiuonalarlcrie),  1  im  5.  (N  ü  p  p  e  r) ,  l  ira  8 
(L  ao  d  o  u  z  i),  1  im  9.  (L  c d  w  i  c  h),  1  im  11.  (G  eb  ha  r  d),  1  im 
13.  (Wallach),  I  im  19.  (Enge  der  Aorta,  E  c  k  e  r) ,  l  im  20. 
(einfaches  Offensein  des  Foramen  ovale,  Ecker),  2  im  25.  (eben- 
falls ein  solcher  Fall  Ecker's  und  der  Fall  von  Göns  bürg), 
1  im  27.  (M  a  g  n  e) ,  1  im  32.  (L  a  m  o  u  r) ,  l  im  35.  (E  c  k  e  r's 
Fall  ohne  Complicalion),  1  im  40.  (Spitta),  1  im  50.  (Eck  er s 
Fall  mit  Erweiterung  der  Pulmooalia),  1  im  dSL  (Fleobotra 
QOd  der  meine  im  d3»  Lebeojabre. 

Es  starben  demnach  nur  8  vor  dom  20.  Leben^ialira»  ein 
Fall  erreichte  das  40.  nnd  3  sogar  das  dO.  Jahr.  • 

Aeholiche  Beobnchtoogen  machte  P  e«  c  o  e  k ,  der  unter 
12  Ffilien  den  Tod  bei  8  vor  dem  15.  nnd  bei  den  4  nndern 
erst  im  29.»  34.,  40.  und  57.  Lebensjahre  eintreten  sah»  Es 
wird  demnach  durch  das  OfTenbleiben  des  Foramen  ovale  das 
Leben  durchaus  nicht  geffihrdet.  Erreichte  doch,  wie  D  o  o  h  ek 
bemerltt,  ein  Weib ,  bei  dem  neben  dem  offenen  Foramen 
ovale  gleichzeitig  das  Oslium  der  Pulmonalarlerie  verengert 
war,  und  dessen  Herz  in  der  hiesigen  pathologisch  -  anatuaii- 
schen  Sammlung  vorhanden  ist,  ein  Alter  von  64  Jahren,  im 
Gegensätze  zu  Pigneana,  weicher  meint,  das3  das  OlTensein 
des  Foramen  uvale  nicht  schade,  wenn  nicht  gleichzeitig  das 
Ostium  der  Pulmonalartenen  verengl  sei,  in  welchem  Kalle 
sofort  Cyanose  eintreten  müssei  welches  letzlere  nur  von  je- 
nen Fällen  gelten  kann,  in  denen  zum  offenen  Forameo  ovale 
rasch  eine  Verengerung  des  Polmonaiarterien-Ostiam  hinzutrat 

Wir  finden  unter  unsern  18  F&ilen  daa  Ostium  arteriae 
pnhnonaiis  5m al  mehr  oder  weniger  verengt  nnd  nur  Imal  er- 
weitert, ein  Resultaly  dass  vdllig  Aber  einstimmt  mit  der  Beo* 
baehtnng  6  i  n  i  ra  o*s,  der  unter  53  Fillen  von  angeborener  Bers- 
krankheit  57mal  das  Foranen  ovale  ofTea  fand  nnd  96mal  hie- 
bei  eine  Verengerung  der  ArL  pulm.  beobachtete.  Anch  Louis 
fand  In  SO  Fillen  von  Communication  der  beiden  Herthilflen, 
lOmal  das  Ostium  der  Art  pulmonatis  and  nur  je  Imal  das  Ost* 
ven.  sin  und  Ostium  aorticum  verengt ,  und  unter  15  von 
Bouillaud  erwähnten  Fällen  waren  10  mit  verengten  Os« 
tien  und  zwar  8  in  der  rechten  und  bios  2  in  der  linken  Uaifie 
des  Herzens. 

Diese  jedenfalls  sehr  auffallende  Häußgkeil  des  Combtnirt* 
aeins  des  Foramen  ovale  mit  Verengerung  der  i^uogenarteriea 
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macht  es  wahrscheinlich,  dass  zwischen  diesen  beiden  Ado- 
mallen  eine  Wechselwirkung  slattfindet  uod  es  spricht  nament- 
lich der  ümstand,  dass  solche  Kranken  häufig  ein  höheres 
Alter  erreichen,  dafür,  (lass  eine  erworbene  Verengerung  des 
Oslfum  arieriosum  dextruin  durch  die  vor  derselben  stattfin- 
dende Blutstauung  zur  Erweiterung  einer  im  Septum  atriorain 
vorhandenen  Oaffouo^  weseoilich  beitragen  kda De. 

Wenn  also  angenommeD  werden  mnss,  dasa  ein  ▼ielleiclit 
an  tich  nnbedeatendes  Foramen  ovale  in  Folge  einer  atSrlieren 
Strömaog  d^s  Bliitea  im  rechten  Heraen  allmfilig  Immer  mehr 
nnd  mehr  erweitert  werden  könne ,  ao  fragt  es  sich,  ob  nicht 
aoeh  «06  Blolatnaung  In  der  rechten  Kammer  oder  Vorkammer 
oder  bloB  In  letsterer  bedingende  Umstände  sur  Erweiteroog 
des  Foramen  ovale  wShrend  des  exlraoterinalen  Lebens  beitra- 
gen können,  eine  Frage,  die  meines  Erachlens  unbedin-t  bejaht 
werden  muss,  und  für  die  mein  Fall,  bei  detn  ein  Nicbtschlies- 
sen  der  dreizipfeligen  Klappe  erst  in  späteren  inbrea  zu  Stande 
gekommen  ist,  und  erst  dieses  eine  Erweiterung  des  Foramen 
ovale  veranlasste,  einen  schlagenden  Beweis  liefert,  zufiial  die 
betretlende  Kranke  erst  nach  ihrem  50.  Lebensjahre  diu  Sym- 
ptome eines  Herzleidens  empfand  und  erst  in  den  letzten  Mona- 
ten ihres  Lebens  Erscbeiaungen  einer  hochgradigen  Stauung 
des  Blotea  anftrateo ,  die,  samal  der  gleichzeitig  vorhandene 
anii  vorherrschende  Ascitea  auf  ein  Leiden  der  Leber  schllea* 
sen  Hess,  welches  die  Stauung  dea  venösen  Blutes  im  Hersen 
veraalaMen  konnte,  und  wie  der  Leichenbefund  zeigt»  auch  an 
der  Erweiterung  des  Foramen  ovale  im  Septum  atriorum  seinen 
Theil  haben  mochte. 

Für  diese  Ansicht  sprechen  auch  die  dieser  Arbeit  zu 
Grunde  gelegten  Beobachtungen,  denn  wenn  wir  bei  diesen  18 
Fällen  den  Durchmesser  des  Foramen  ovale  von  '2'"  bis  zu  2" 
ond  die  Grosse  desselben  von  der  einer  Bohne  bis  zu  der  eines 
Guldenslückes  wechseln  sehen  ,  so  finden  wir  die  grösseren 
Grade  seiner  Erweiterung  gerade  bei  den  combtnirten  und  zwar 
zumeist  bei  den  mit  Anomalien  der  A.  pulmonalis  verbundenen 
und  in  den  äOger  Jahren  tödtlich  abgelaufenen  Fillen. 

Ich  lasse  nun  die  kurze  Beschreibung  meines  Falles  folgen : 
Hsntil  Oieili«^  68  Jahre  alte  Wischerin  aus  Mirotic,  gibt  an,  daas  ihr 
Tilar  an  der  Waaaarsneht  und  ihr«  Mutter  an  der  Gieht  gestorben  seien. 
Sie  eelbat  war  Ms  su  ihrem  47«  Lebenqahre  etete  geaund»  und  litt  bia  dabin 
sie «n  Herzklopfen  und  konem  Athem,  war  auch  nie  cjanotiscb.  Vor  6  Jah- 
tea  maehte  ei«  «ins  Pnemaont«  ond  naehhar  ein«  Toneillitis  durob  nnd 
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wurde  tot  4  Jahnn  min  «nton  Mal«  im  bi6ttiga&  KnuikenibaiiM  «a  «lam 
Erysi^l  bdumdelt  Him  kUto  Krankheit  tMgann  im  Jahre  1861  mit  Hera* 
klopfen  nnd  knriem  Athem ,  dem  sieh  anch  später  ein  stetig  zunehmendes 
Oedem  an  den  nnteren  Extremitäten  zagesellte»  Am  16.  September  1861 
suchte  sie  Hilfe  im  allgemeinen  Krankenhaase.  Hier  trat  noch  Ascites 
lnn?T],  der  fortbestand,  w&hreod  die  Gesohwalst  an  den  F&ssen  sich  aU- 
malig  fast  ganz  vorior 

fm  Deren^bcr  18^1  wnrdo  Fat.  aof  meine  Abtheilnng  trmn«lerirt|  ve 

sie  nachstehenden  Status  diirbot. 

Die  mittelgrüsse ,  sttirk  abgemagerte  Kranke  leigt  neben  einem 
massigen  Oedem  der  Unterschenkel  einen  sehr  bedeutenden  Ascites.  Die 
Wangen,  insbesondere  aber  die  Conjanctiva  palpebrarum,  die  Lippen  und 
Znnge  violett  geHrbt,  letstwe  aber  lencht,  die  Ingnlarretfen  betikcbtlidi 
erweitert,  deotlieh  pnlsirend/  In  denselben  ein  Sehwirrea  an  tasten  lad 
sn  hQren.  Oer  Thorax  erapfaeiat  sebmal,  fleeh,  nach  .  nnten  an  erweitert 
und  sehr  wonig  beweglich*  Dvt  Herzimpuls  verbreitet,  im  4.,  5.,  nameai» 
lieh  aber  im  6.  Intercostalraum  und  in  der  Herzgrube  sichtbar,  und  da- 
selbst auch  ein  Rcbw?rren  to^-tlmr.  Der  PercussionschaU  am  Thornx  voll 
nnd  hell.  Die  Herz  lamjifunpj  reicht  einerseits  von  der  3.  bis  unter  die  7. 
Rippe,  anderseits  vom  rechten  Slernalrand  bis  1"  über  die  Papillarlinie 
nach  links.  Die  Leberdätnpfung  reicht  von  der  6.  Kippe  bis  zum  Bippen- 
bogen  herab.  Das  Aihmungsgaränsoh  erscheint  vorne  and  hinten  vesi- 
Gullr.  Ueber  dsm  Herzen  ein  lautes  diastolisches  Schwirrra  mit  anhän- 
gendem Ton  an  h5ren»  welches  Gerftnseh  in  einer  grossen  Ansbreitang  zu 
bören  ist.  üebsr  dem  mittleren  Theile  des  Sterniims  ein  sehr  lantee  ^- 
stolisches  Geräusch.  Die  Aortentöne  sind  nur  schwach  zu  hören,  der 
zweite  Pulmonalarterlenon  mHosig  verstärkt*  Der  Puls  klein,  92  Schlig6| 
unregelmlisslg  ,  die  Arterien  im  mÄssigen  Grade  rigid.  Der  Percussions- 
Schall  am  Thorax  Ii  inten  ebenco  normal  wie  vorn.  Der  Unterleib  stark 
ansgedehnt,  8ehwaj»pend,  die  Huuivcnen  erweitert,  die  Flfissigkeitssnule  im 
{iclbeu  reicht  bis  über  den  Nabel  berauC  Milz  und  Leber  nicht  zu  tasten. 
Der  in  spirlicher  Menge  ausgesehiedsne  Harn  wsebsint  dnnkelgelb,  reich 
an  härnsanren  Selsen,  abrigens  albvmenirei.  hin  nnbedentender  schleinugsr 
Attswnrf» 

Anfangs  war  das  Befinden  der  Kranken  ein  leidliches,  da,  wiewohl 
dieselbe  bei  jeder  Bewegung  schnell  ausser  Athem  kam  und  der  Puls 

constant  freqnent  nnd  unregelm&ssig  blieb,  doch  die  Functionen  so  «em* 
lieh  in  Ordnung  waren,  bald  aber  wuchs  der  Ascites  SO.  bedeutend,  dass 
die  Kranke  sich  nicht  mehr  bewegen  konnte  und  zumal  auch  Anasarka 
hinzu  kam,  bald  so  dyspnoisch  wurde,  dass  In  der  Zeit  von  10  Wochen  die 
Par.tcentcsis  ii(»tl(>niiii;ili8  zweimal  vorigen oinrnt.n  werden  mn^ste  ,  die  auch 
jedesmal  wanif^.-jtena  ffir  einige  Tage  eine  aunalleode  Erleich terun;;  brachte. 
Du»  iü  der  Minge  von  20  bis  25  Pfund  entleerte  Serum  enthielt  nur  we- 
nig Albumen  nnd  die  übrigen  gewS&ntiehen  Bestandtheile  solcher  Punctions- 
fliissigkeiten.  Die  FlQssigkeit  Ifillte  den  Unterleib  indessen  bald  wieder 
»n,  die  Kranke  fing  an  zn  bnstoo,  Terlor  den  Appetiti  erbrach  oft  und  stsib 
am  3k  April  nach  mehrstfindigem  Sopor. 

Die  lAulraiio  eadaverüt  ergab  nachstehenden  Befnnd :  Im  Hercbentel 
eine  grosse  Uenge  Serum.  Das  Perieardium  namentlich  Qber  dem  rechtsa 
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Vorhof  faflrig  getrübt;  das  stark  Ton  Hlnt  angefüllte  Herz  war  um  das  Drei- 
fache der  gewdhnlichen  Grösse  ausgedcknti  vor  Allem  dessen  rechte 
Hälfte  und  in  noch  grösserem  Grade  der  rechte  Vorhof;  die  Ti  abeculae  des- 
selben vorspringend,  die  Wuadungeu  düuu,  durchscheiaead,  die  bcideu  iiohl- 
Tinen  sehr  erweitert  and  so  wi«  das  gans«  rediti  Hers  mit  nichlichem 
dtnkltm«  flOMigem  Blute  gefallt*  *  Der  Isthmus  Yieassanii  sebr  arweilertf 
1%**  im  Dnrefamaaasr  ballMid;  das  Fammaii  oval«  unTollatlndtg  casobloasaii ; 
dtaKla|>pa  daasalbao  mit  eioam  oonvexen  Band  frei  nach  hinten  endend,  so 
data  ein  oblonges  IV4"  und  Va"  breites  Foramen  ovale  zurückbleibt.  Die  Höhle 
des  rechten  Ventrikels  ebenfalls  fast  um  das  Dreifache  dilatirt,  das  Endo- 
cardrum  zart ,  die  Papillarmnskeln  stark  hervortretend.  Die  sclhi^t  an  den 
dicksten  Partien  nicht  über  2*"  starke  Venlrikelwand  zwischen  denselben 
nusgebuchtet,  die  hintere  Tr  cu.siijUulklft|)|)e  verdickt.  ein«re8chruinpft,  die 
beideu  übrigen  Kiappeaziptul  normalf  die  Pultnonaiartenenklappea  normui. 
Oer  linke  Vorhoi  um  ein  Geringes  dilatirt«  niekt  hjpertropfaiacb;  der  linke 
Ventrikel  etwas' erweitert  und  k^pertrophirtf  das  Endokardium  aber  sart- 
blutig,  die  Bicnspidalktappe  dagegen  verdickt«  geschrumpft,  die  sehnigen 
Fiden  verkürzt,  die  Papillarmutkeln  stark  entwickelt,  das  Ostium  venosum 
verengt,  die  Semilanarklappen  der  Aorta  sowie  das  Ostiam  derselben  nor« 
mal.  Die  Leber  grob  granulär  degencrirl  und  besonders  im  linken  Lappen 
stark  verkleinert.  Son^t  in  andern  Organen  ausser  einer  VergtÖAsarung 
und  Erscheinungen  von  Uedem  der  Lungen  nichts  Wesentiiched« 

Aoi  der  milgetbeiltea  Krafikheitsgeschicbte  Qnd  dem  Lei- 
cheDbefunde  gehl  answeifelbaft  hervor,  dass'erst  Inden  letzten 

Lebensjahreo  bymplorne  eines  Herzleidens  aulgülreten  sind, 
uud  dies  zu  einer  Zeil,  wü  die  Folgen  der  parliellen  Hnd  icar- 
dilis  —  Insufficienz  der  Tri cuspidal klappe  —  fühlbar  werden  imiss- 
leo,  zumal  diese  InsufTicienz  in  Anbetracht  der  gleichzeitigen, 
durch  das  l.eberleiden  gesteigerten  Stauung  des  Blutes  in  der 
rechieo  Herzhälfte,  während  des  Lebeos  noch  viel  hoch- 
gradiger sein  musste.  Da  unsere  Kranke,  die  erst  im  5^  Le- 
bensjahre starb,  erst  io  den  letzten  2  Jahreo  Symptome  eines 
Hersieideos  dargeboten  und  das  forameo  ovale,  wenn  dessen 
Offensleheo  auch  seil  der  Geburt  berdatirt  eeioe  ODgewoholiche 
Grösse  doch  gewiss  erst  io  Folge  der  andereD  Combinationen 
erreiebt  hatte,  so  müssen  wir  der  jetst  sich  allgemein  Bahn 
breeheoden  Ansicht  beipflichten,  dass  das  Offenbleiben  des  Fo- 
ramen ovale  keine  wesentlich  listigen  Symptome  veranlasse, 
wie  denn  Oberhaapt  angeborene  Herzfehler  nicht  selten  sehr  spit 
Symptome  veranlassen,  worauf  schon  Klug,  der  die  Eintritts* 
Mit  solcher  Erscheinungen  bei  31  Fällen  angibt,  aufmerksam 
wachte.  Vorübergehend  erwähne  ich  als  (airiosum.  dass  Braune 
dem  ofTeoen  Foramen  ovale  sogar  einen  sehr  wohllhätigen  Ein- 
flass,  namentiicb  bei  J^ntsuaduDgen,  eingeräumt  bat« 
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Der  Eintrittlästiger  Symptome  bei  Leuten,  bei  denen  oach- 
trägiich  ein  offenes  ForameD  ovale  gefanden  wurde,  fällt  meist 
zusammen  mit  dem  Auftreten  anderweitiger,  auf  den  rechten 
Yorhof  wirkender  Erkrankungen,  und  Peaeock  bemerkt  gaai 
richtig,  dass  das  OiTenseio  des  Foranen  ovnle  nicht  sa  den 
nothwendiger  Weise  FunctionastÖrangen  bedingenden  Anoma- 
lien gehöre  nnd  das«  dn  hiebet  manehesmAl  vorkommende 
Gyanoae  nnr  von  venQeer  Staunog  herrühre. 

Ea  fragt  sich,  welchen  Einflass  das  Offenbleiben  des  Fe* 
ramen  ovale  im  Allgemeinen  nnd  inabeaoodero  auf  den  Kreis* 
lauf  im  Herxen  nnd  das  Hers  selbst  Oben  fcdnne  ?  Man  meiote 
frQher,  dass  ein  offenes  Foramen  ovale  ein  üeberströmen 
des  Blutes  aus  dem  rechten  in  den  linken  Vurhüf,  mithin  eine 
Vermischung  des  arleriellen  mit  venösem  ßlute  zur  Folge  habe 
uud  iiiedurch  Cyanose  bedinge.  Dass  ein  solches  üeberströmen 
des  Blutes  vom  rechten  zum  iinken  Vorhof  nicht  stallfmde, 
widerlegte  Hoppe,  der  den  Blutdruck  in  beiden  Vorhöfeo 
unter  normalen  Verhältnissen  für  gl  eich  stark  hält,  und  Meckel, 
der  nachwies,  dass  sich  die  Blutmengen  beider  Vorhöfe  gegen- 
seitig den  Eintritt  ans  einem  ina  andere  Atrinn  wahren 
können. 

Daas  die  lange  für  charakteristisch  gehaltene  Cyanose 
ein  solches  Pradicat  nicht  verdiene «  neigt  anfs  Bosiinmlesta 
die  tagliche  Erfahrung»  Bei  den  diesen  Zeilen  «a  Groade,  lie- 
genden 18  Fällen  wurde  Oberhaupt  nur  9mal  und  blos  3mai 
von  Geburt  an  Cyanose  beobachtet.  Wird  noch  in  Aoscblag 
gebracht ,  dass  in  einem  von  diesen  3  Fillen  glelehieitig  ein 
abnormer  Ursprung  der  Gefisne,  und  In  einem  Versohlass  der 
Polmonalarterie  vorgefunden-  wurde ,  so  kömrot  auf  diese 
18  Fälle  nur  einer,  wobei  nicht  compticirtero  OCfensein  des  Fo- 
ramen ovale  von  Geburt  an  Cyanose  beobachtet  worden  wäre, 
und  selbst  dieser  Fall  würde  keine  strenge  Kritik  vertragen. 
Bizol  fand  das  Foramen  ovale  unter  155  Menschen  ohne  Cya- 
nose 44mal  offen  und  R  e  d  e  r  meint  ganz  richtig  ,  dass  beim 
OtFensein  des  Foramen  ovait?  nur  dann  Cyanose  eintreten  müsse, 
wenn  der  Kreislauf  ein  Hioderniss  und  dies  insbesondere  in 
den  Lungen  fände;  und  dass,  so  lange  beide  HershäUten  mit 
gleicher  Kraft  ari>6iten,  dies  nicht  stattfinden  könne* 

Das  Hers  selbst  erscheint  hioAg  vergrössert,  ond  dieSi 
wie  es  scheint,  nur  in  Folge  der  anderweiligen,  neben  der  Ab- 
normität im  Vorkammerseptum  bestehenden  Anomalieii.  In  $ 
meiner  18  Ffille  findet  sich  keine  diesfälligo  Aabeichnungi 
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uoter  den  andern  13  Fällen  wurde  Ömal  eine  Volumsanabme  des 
Herzens  beobüchtel,  die  in  meinem  und  Magne's  Falle  blos 
die  rechte  Herzhälfte  betraf.  Lnter  den  5  Fällen  von  nicht  con- 
ceolririem  affeaem  Foramea  ovale  habe  icb  bioe  bei  einem  eia 
Sroeaee  Hers  bemerkt. 

Wir  eebeo  also,  daes  das  Offeoseio  des  Forameu  oTsle 
an  sieh  snf  das  Hers  kaineo  weaeoUfcben  Etnlloas  nehmet 
ond  mitbin  kann  aneh  ?on  patbosnomonieehen  Symptomen  dieser 
Anomalie  wfbrend  dea  Lebens  keine  Rede  sein. 

Wobt  treten  in  spätem  Zeiträumen  Symptome  auf,  die 
ein  Herzleiden  vermulhen  lassen,  doch  sind  solche  stets  derart, 
dass  sie  der  gleichzeitig  rnivorhandenen  anderweitigen  Ano- 
malie entsprechen,  weshalh  auch  das  OlTensein  des  Foraraen 
ovale  während  des  Lebens  nicht  erkannt  werden  kann.  Könnte 
doch  nur  aus  den  Erscheinungen  von  Regurgitation  des  Blutes  in 
den  Hoken  Vorhof  und  aus  den  Symptomen  von  Vermengong  des 
arteriellen  mit  venösem  Blute  auf  die  fragliche  Anomalie  ge* 
schlössen  werden,  Zustände,  für  die  wir  bis  jetzt  keine  Symp- 
tome kennen  nnd  vielleieht  aneh  nie  kennen  lernen  werden. 

Die  In  Rede  stehende  Anomalie  wird  dsher  such  nur  am 
Leiehentische  erkannt;  wohl  finden  sieh  in  3  der  erwfihnten 

18  Fälle,  die  Anwesenheit  eines  systolischen  Schwirrens  und 

in  einem  ein  gespaltener  systolischer  Ton  verzeichnet  [und 
auch  bei  meiner  Kranken  waren  Geräusche  zu  hören  j  aliein 
in  allen  diesen  Fällen  waren  anderweitige  Anomalien,  gleich- 
zeiliges  OlTensein  des  Ductus  liotaili,  des  Septum  ventricu- 
lorum,  Stenose  des  Oslium  arl.  pulra.  und  Yer k nocherung  der 
Aortenklappen  vorhanden  ,  Zustände»  die  das  Vorkommen  dea 
Geräusches  veraolassl  babeo. 

Wenn  wir  nochmals  auf  die  in  diesen  Zeilen  angefflhrton 
Daten  snr&ckblicken,  so  ergeben  sich  aus  denselben  nächste* 
hende  Schlusseitse : 

1}  Ein  Durchbrochenseiu  der  Vorkammeraobeidewand  ist 
ein  ziemlicb  häufiges  Vorkommen. 

2)  Dasselbe  ist  stets  als  die  Folge  des  Zurüokbieibens 
dea  Herzens  auf  foetaler  Stufe  zu  betrachten. 

3)  Ein  von  Natur  aus  geringes  Foramen  ovale  kann  durch  ^ 
Zustände,  die  eine  Blutstauung  im  rechten  Herzen  bedtogeo, 
selbst  io  späteren  Jahrep  noch  beträchtiicb  erweitert  werden. 

4)  Ein  offenes  Foramen  ovale  im  extrauterinalen  Leben 
wird  hiollg  neben  gleichseitiger  Verengerang  des  Ost  «rt  dai« 
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Irum  und  manchesmal  neben  gleichseitigBin  Darehbnieh  der 

Kamnier  scheide  wand  beobachtet. 

5)  Eine  Oeflnung  in  der  Varkammer^cbeitlewaDd  gt^fahrdet 
das  Leben  durchaus  nicht. 

6)  Cyanoso  wird  bei  dem  ofTenen  Foratnen  ovale  nur  sehr 
selten  beobachtet  und  häEig!  mit  demselbeo  nie  direcl  zusaramen. 
sondern  ist  vielmehr  die  1  uige  aoderer  aboormeo,  den  Kreis* 
lauf  beinflussenden  Umstände. 

7)  Es  gibt  kein  Symptom,  das  während  dea  Lebena  das 
VorhaDdeoaeio  eines  offeoeo  Forameo  ovale  erkenDeo  lieaee. 
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Deter  Untere  Synechien  und  ihre  Heilung. 

Von  Prof.  J.  UiUer  v.  Haan  er. 

Die  hintere  Synechie  war  lange  das  Stiefliind  der  Oph« 
thalmopalhologie,  ond  ihre  operative  HoiluDg  ist  noch  heute 
das  Wiegdnkind  der  Chirurgie. 

Verwacbanngen  der  Regenbogenbaut  mit  der  Vorderkapsel 
sind  in  allen  Ffillen  die  Folge  von  Iritis.  Wie  diese  Krankheit 
nach  Intensität,  Ausbreilung  und  Dauer  ein  sehr  wechselndes 
Bild  darbietet,  so  ist  es  erklärlich,  dass  ihr  gewohnlicher 
Folgezustand,  die  Synechie,  gleichfalls  unter  verschiedenen 
Formen  auftreten  müsse.  Es  lassen  sich  aber  oime  Mühe  die 
einzelneji  Formen  unterscheiden,  und  <lürfte  diese  Unterschei- 
dung wohl  auch  nicht  boss  für  das  praktische  Bedürfoiss  ge* 
rechtfertiget  sein. 

Die  hintere  Synechie  ist  entweder  lolal  oder  partiell. 

Verwachsung  der  ganzen  hinteren  Fläche  der  Iris  vom 
Ciliar-  bis  zum  Pupillarrande  mit  der  l^apael  begründet  die 
totale  Synechie.  Gewöhnlich  findet  man  in  solchen  Fallen  die 
hintere  Kammer  von  einer  veraehieden  dicken,  entweder  glaa- 
arlig  dünnen»  oder  derben,  weisagraoen,  stelienweiae  pigmen* 
tirlen,*  seihet  Kalit-  and  Knocbenelemenle  enthaltenden  Membran 
erfüllt,  deren  Zusammenhang  sowohl  mit  Kapsel  als  Iris  sehr 
innig  ist.  Die,  meist  atropbirle  Iris  ist  morsch  und  bräcbig, 
und  lisst  sich  nur  in  einseinen  Fetzen  von  der  unterliegen* 
den  Exsudalmemhran  trennen.  Diese  Membran  ragt  auch  Ober 
die  Pupillarrnnder  in  die  Pupille,  und  geht  domgemfiss  mit 
Pupillenverschluss  einher.  —  Nur  massenhafle  entzündliche 
Zellenwucherung  in  der  Hinlerkainmer,  ausgehend  nicht  allein 
von  der  Ins,  sondej  a  auch  von  den  Köpfen  der  Ciliarfortsätze, 
führt  zur  lotaleti  Synechie.  Ks  sind  aber  stürmisch  vorlaufende 
Formen  der  Iridukyklitis  ebenso  wie  derartige  lentescirende 
Proccsse,  welchen  wir  diese  Vervvachsungsform  folgen  sehen. 

Tütaio  Synechien  trotzen  gleich  hartnäckig  der  Aufsau- 
gung, als  sie  operativen  Eingriffen  hemmend  enfgegenlrelen . 
Man  hat  bei  den  Versuchen  der  iridektomie  nur  zu  oft  Gele- 
genheit, sich  zu  überzeugen,  dass  die  Iris  von  der  membranösen 
Neoplasie  mit  Ualien  und  Zange  nur  unvollständig  abgeli^st 
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werden  kaoo,  und  weon  dicss  auch  theilweise  gelingt,  so  ist 
die  Permeabilität  der  neueo  Pupille  för  Licht  doch  oichl  herge- 
stellt, so  lange  nicht  auch  die  Neoplasie  der  Hioterkammer 
beseitigt  ist,  weiche  zu  tangiren  nicht  allein  schwierig  ist 
wegen  der  Zähigkeit  und  Resistenz  dieser  Membran,  sondero 
aucli  wegen  der  damit  nothwendig  gesetzten  Zerreissung  des 
LinsesMekes.  Ohne  gleichseitige  Beseitigung  der  Pseudo- 
membm  ond  des  Linsensysteme  bat  4laher  in  solchen  FiÜeo 
eio  operativer  Eingriff  keine  Anseiclit  auf  Erfolg. 

BarMk  Sffmtkkm  sind  der  Aasgangsponkt  leichteref  Fornon 
der  Iritis,  welche  in  der  Regel  ihre  Exsudate  am  Pupillar* 
rande  oder  im  nächsten  Bereiche  desselben  (wohl  noch  ts* 
gleich  weit  Ober  die  Vorderfliche  der  Iris)  setsenj  ond  somit 
Verklebungen  des  Pupiliartheiles  der  Regenbogenhaat  mit  der 
Kapsel  zu  Stande  bringen. 

Ist  durch  Iritis  die  Verwachsung  des  ganzen  Popiilar* 
ringes  mit  der  Kapsel  eingeleitet,  die  Vcrwachsungsstelle  also 
eine  ringförmige,  so  nennt  man  diess  den  FupiUarabschluu 
(besser  ring;förraige  Synechie),  welclier  selbstverständlich  mit 
Pupillenverschluss  oder  Ibeilweiser  Pupillendeckung  combinirl 
sein  kann  oder  nicht,  jenachdem  die  £xsudation  auf  das  Pu* 
pillargebiet  der  Kapsel  mehr  oder  weniger  übergreift.  Die  Ring« 
Synechie  ist  insofern  eine  wichtige  Varietät  als  sie  immer  die 
Gommnnication  der  beiden  Angenkammern  aufbebt«  Bei  ForU 
daner  der  Wasserbildung  in  der  Hinterkammer  sehen  wir  in 
solchen  Fällen  die  Regenbogenbant  mit  ihrem  peripheren  Tbeile 
vorgebiiht,  den  Popillartheil  dagegen  nabeiförmig  eingedrfickt 
Es  bildet  also  die  Hinterkammer  einen  völlig  abgescblosseneSi 
nach  vorn  erweiterten,  mit  Kammerwasser  erfQtlten  ringfSrni* 
gen  Raum;  dieses  Fluidum  ei scheint  gewöhnlich  eiogodickt, 
gelblich  von  Farbe. 

In  einer  anderen  Heihe  von  Fällen  hat  die  ExsudalioQ 
nur  an  einzelnen  Stellen  des  Pupillarrandes  staUirefundcn,  and 
ist  die  Verwach«!un*^  dieses  Theiles  demnacli  bloss  eine  Lheii* 
weise,  unterbrochene.  Die  Communication  der  beiden  Kammero 
ist  somit  nicht  aufgehoben,  wenn  nach  in  jenen  Fällen  dock 
behindert,  wo  swischen  mnltiplen  ond  breiten  Verwaohsnngs* 
stellen  des  Popillarringes  nnr  gans  kleine  Randtheile  onver* 
Sehrt  geblieben  sind.  Es  ist  demnach  schon  in  dieser  Besie* 
hang  nicht  nnwichtig,  die  mnltiplen  Synechien  von  den  ve^ 
elnseiten  so  onterscheiden.  Aber  die  theilwelsen  Terwaob- 
sangen  seigen  noch  manche  VerschiedenheiL  Am  wichtigsten 
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dürfte  die  Uoierftchatduag  in  uaiU  uod  faäeMflrmig^  8gm§* 

Die  sessils  (oder  auch  fixe  direkle,  iminobile)  Synechie 
befindet  eioe  aafsiUende  Verwachsang  dea  Papillarraades 
m\i  der  Kapsel ;  derselbe  ist  in  das  Exsodai  gleichsam  eiage* 
UMhet,  aad  kaan  sich  ia  keiaer  Weise  vod  der  Stelle  bewegea. 
Bei  der  fadeafOrmigen  (indlrekteo,  mobilen)  Synechie  indet 
maa  ein  biegsames,  mehr  oder  minder  langes  Exsodat-BSodehea, 
Faden  oder  Brücke,  welche  von  einer  Stelle  der  Kapsel  eu 
dem  Pupillarrande  geht,  ilie  Bewegungen  nicht  oder  nur  wenig 
behindert,  bei  Retractiün  des  Pupiliarrandes  angespannt  wird, 
bei  Pupillarenge  aber  sich  faltet,  biegt,  und  mehr  oder  min- 
der hinter  der  iris  verbirgt.  Solche  Fadensynechien  entstehen 
sichtlich,  wenn  beim  Bestände  frischer  Exsudate  Relraclionen 
der  Pupille,  namentlich  durch  Mydriatica  angeregt  werden. 
Es  wird  dann  die  zähflüssige  Intercellularsubstanz  der  söge* 
Bannten  bindegewebigen  Exerescens  (des  Exsudates)  zu  einem 
Faden  oder  einer  BrAcke  aasgesponnen,  and  diese  Form  bleibt 
ständig  sQr&ek. 

Sjneehia  posterior  ist  immer  eine  bedenkliche  Kraakheit» 
oad  die  Iritis  wire  lange  nicht  so  su  fttrchten,  wenn  sie  nicht 
in  der  Mehrsahl  der  Ffilte  Syaechien  sarttekliesse. 

Es  gibt  allerdings  seltene  Fälle,  namentlich  von  längeren 
fadenförmigen  Synechien,  welche  kaum  wesentlich  behindernd 
auf  den  Sehorgan  inlluiren,  wohl  auch  hie  uod  da  Kranke  mit 
höheren  Graden  der  Verwachsung,  welche  mindestens  keine 
Alteration  beschuldigen,  und  wo  auch  durch  die  ganze  Lebens- 
zeit keine  sichtliche  Weitere  Folge  her\ortritt.  Aber  es  sind 
diess  doch  die  selteneren  Fälle,  und  so  wie  bei  genauerem 
Examen  sich  bei  den  meisten  Kranken  doch  Störungen  ergeben, 
so  finden  wir,  dass  bieranf  gebildetere,  beobachtende  Kranke 
aoch  ohne  äusseren  Anstoss  aufmerksam  werden. 

Die  Wirkongen  der  Synechien  sind  neuerlich  Ton  Dr.  Weber 
in  Oarmstadt  (Arch.  f.  Ophlhalm.  1860)  siemlich  erschöpfead 
sttsammengestellt  und  besprochen  worden,  was  um  so  dankeas- 
werther  ist,  als  aar  ein  spSrliches  Material  vorlag,  und  na* 
mentlich  die  optischen  Naohtheiie  dieser  Krankheit  bis  da- 
hin nur  sehr  flüchtig  gewürdigt  waren.  Hier  sei  vom  Stand« 
punkte  der  eigenen  Beobachtung  erwähnt,  dass  Synechien  vor 
Allem  die  phoiometrische  Actwn  der  Iris  stören,  insoferne  sie 
das  Spiel  der  Pupille  hemmen.  Auch  selbst  vereinzelte  Faden- 
syoechten  müssen  jejien  ftandibeil»  an  welchem  sie  sitzen,  be- 
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schweren,  und  es  muss  sich  daher  nach  dieser  Richtung  eio 
Ausfall  an  Kraft,  eine  Störung  in  dem  Einklänge  der  musku- 
lären Ihätipkeil  er^^eben,  welche  allerdiuLjs  durch  eine  stär- 
kere Intention  der  cotilraclileo  Eienaente  mindestens  zeiiweilig 
wieder  aosgegiichen  werden  mag,  aber  früher  oder  später  doch 
zur  Kelaxatioo  ganzer  Secloren  der  Iris  und  somit  zu  daaero- 
der  Entrundung  der  Pupille  fijhrt.  Noch  störeodar  wirken  auf 
die  photomelrische  Aclion  die  häufigeren  fizao  Synechien; 
gaoz  anmdglieh  wird  aie  beim  Pupillarabsoblaae.  Da  eich  in 
vielee  Flllea  hier  noch  Popilleoeoge  oder  theilweiae  Papillea* 
deckoog  dareb  Kapselaoflageruog  hiazogeaellt;  ao  leidet  der 
Glanz  der  Netzbauibilder  nicht  allein  erheblich,  aondem  es 
treten  die  Symptome  der  Blendung  und  der  Tr&bung,  Verwi« 
scbqng  der  Netzbauibilder,  ao  wie  jene  der  Entopaia  auf,  und 
ea  verliert  sich  die  Ffibigkeit  der  genaueren  Wahrnehmung 
Ternerer  Objecto.  Viele  solche  Kranke  klagen  &ber  die  Er- 
scheinungen der  Hemeralopie,  des  Nachtnebels,  sehen  nur  bei 
hellerer  Beluuchlung  besser,  uud  werden  namenilich  durch 
raschen  IJebcrgang  von  i.ichl  zu  Dunkel  desorienUi  i 

Bei  Entrundung  der  Pupille  in  Folge  von  Synorhien  Iriü 
ferner  eine  Störung  in  der  Correction  der  sphärischen  Aber- 
ration der  Linse  auf.  Noch  wichtiger  ist  aber  die  Störung  der 
willkürlichen  Accomodaliun,  welche,  wie  unsere  Üeobaclil ungen 
ergeben,  mindestens  bei  zahlreicheren  Synechien  und  den 
Uebergäogen  zum  Pupillarabschlusse  thatsäcblich  vorkommt. 
Dasa  sie  aus  einer  gehemmten  KrQmmungsänderung  der  Lin- 
senkapsel  hervorgehe,  ist  sehr  wahrscheinlich,  obgleich  in 
manchen  Fallen  wohl  auch  luTolution  des  Aecomodationsmuskels 
selbst  vorliegt,  und  in  der  vorhergegangenen  iridokyklitia  ihre 
Erklärung  findet. 

Die  Iridalgie  iat  im  verachiedenen  Grade  ein  gewöhnlicher 
Begleiter  der  Syneobia  posterior  und  resultirt  aus  der  gehemm- 
ten Bewegung  der  Iris,  den  damit  gegebenen  Zerrungen  der 
Ciliarnerven.  In  Folge  von  Anstrengung  des  Aogea  bei  Arbeit, 
so  wie  von  grellem  Llchtweehsel  Oberhaupt  ateigert  aie  eich 
manchmal  bla  zum  wQthendsteh  Schmerze,  welcher,  ähnlich 
den  heftigsten  Odontalgieo,  die  veranlassende  Ursache  oft 
stundenlang  überdauert. 

Dass  Synechien  ferner  zunächst  die  disponirende  Ursache 
erneucrler  Entzündung  der  Uegenbogenhaui  werden,  dasi,  diese 
sich  endlich  mit  Chorioditis  cotupiicirt,  in  manchen  Fällen 
selbst  £ur  Atrophia  bulbi  progredieos  fuhrt,  so  wie  dass  durch 
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l)roi(e  A  nfl-igerungen  der  Kapsel  die  EnLwickelung  der  Cataracta 
bedingt  werde,  hat  v.  Graefe  hervorgehoben,  und  in  der  Tbat 
ist  die  vielfaohe  Zerrung  des  Gewebes  in  Folge  der  irregu- 
liree  Muskelaciton,  welche  eineetheila  die  oben  erwähntes 
Nraralgien  veraolasst,  ganz  geeignet,  auch  hyperämische  Pro- 
eeaee  sa  lie.<iiDgeD,  welche  eich  weit  flher  das  Bereich  der  Iris 
in  den  Ciliarkörper  und  die  Ghorioidea  verbreiteo,  und  la  se- 
rdsea  AascheiduDgeo  sowohl  als  zu  eatsflodlicber  Gewebswuche- 
roDg  führen  können. 

Endlich  sei  auch  erwihnt,  dass  sich  xaweilen  im  Bereiche 
Axer  Synechien  das  Bild  einer  essentiellen  Atrophie  der  Re- 
genbogenhaut entwickelt  und  bis  zum  völligen  Schwunde  des 
Pigmentes,  der  Muskel  und  Gefässe  steigert.  Die  Abbildung 
eines  bezäglichen  l'rap:irales  habe  ich  dem  upliUiaitnuiu^ischen 
Coagresse  ui  Paris  in  diesem  Jjhre  vorgelegt. 

Alles  dies  muss  uns  besLiminen,  die  Heilung  so  gefahr- 
iiCher  Rückstände  der  fritis  um  jeden  Preis  anxnstrehen. 

Die  Anwendung  der  resorbirenden  Mittel  vermag  allerdings 
zuweilen,  oamenliich  bei  Verwachsungen  Jüngern  Datums  ei- 
sigen Erfolg  zu  erzielen.  Beobachtungen  aus-  ältester  und 
jüngster  Zeit  scheinen  dafür  zu  sprechen,  dass  in  solchen 
Fallen  anter  der  örtlichen  Application  von  Mercorialen  ein* 
seine,  selbst  alle  Verwachsungen  gelöst  werden.  Es  darf  aber 
wohl  behauptet  werden^  dass  diese  Mittel,  (ur  sich  angewendet, 
bei  altern  Synechien  durchaus  ihre  Wirkung  versagen.  Man 
hat  daher  schon  frühe  mindestens  gleichzeitig  die  mydriatische 
Behandlung  empfohlen,  nnd  damit  in  einseinen  Fällen  die  schön- 
sten Resultate  ersielt.  Die  ErschlafTuDg  des  Sphincters  bei 
Anwendung  der  ßelladonnapraparate  geht  mit  erhöhter  Con- 
Iraction  der  radialen  Rlemente  einher,  und  dieser  folgt  nicht 
selten  schon  nach  LHunaliger  oder  dach  öfterer  ApliCdlion  von 
Alropiniiin  sulphuricmn  die  Ablösung  des  Pupillarrandes  von 
der  Kapsei.  Es  vväre  überflüssig,  den  z.iblroichen  diessfül Ilgen 
fremden  Erfaljrün'^cn  nj»ch  solche  aus  dtT  eigenen  Praxis  hin- 
zuzufügen ,  genug,  die  mydriatische  Behandlung  der  Synechien 
geniesst  seit  lange  das  allgemeinste  Vertrauen.  Doch  aber  ist 
auch  sie  durchaus  nicht  verlässlich,  und  führt  wohl  unter  zehn 
Fällen  kaum  einmal  zum  Ziele.  war  daher  der  Vorschlag 
V,  Graefe^s,  in  soicheo  Fällen,  wo  höhergradige  Störungen, 
namentlich  recidivirende  Iritiden  ans  den  Verwachsungen  resuUir- 
ten,  die  Iridektoroie  su  Terrichten,— als  ein  wesentlicher  Fort- 
achritt der  Therapie  zu  begrussen,  denn  durch  die  iridektomie 
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wird  das  Auge  vor  dem  Untergänge  durch  Irido-cborioido- 
ditis  bewahrt.  So  unschätzbar  aber  auch  dieses  Verfahren» 
welches  ich  io  mebrerea  Hundert  Fällen  von  Synechia  poslena 
bereit«  erprobt  gefunden  habe,  genanni  werden  mag,  so  gilii 
es  dagegen  doch  auch  zahlreiche  Fälle,  wo  jene  höbergradigei 
Störungen  sich  noch  durchaos  nicht  eiogesteilt  haben,  dagegu 
aber  optische  Anomaileii  aai  den  Syneohieii  resaltiron,  dereo 
BeteiligoBg  doreh  die  Iridektomie  oomöglieh  i«l,  ja  welche 
doreb  dieaea  Verfahreo  nar  gesteigert  werdea*  Waaa  maa  bei 
dar  Iridelitoiiiie  den  Aoaaebaitt  dar  Iria  nach  oben  fallen  liüt, 
ao  werden  allerdinga  die  koametischen  Naebtheila  eatfallea, 
und  ebenso  wird  auch  der  Ausfall  in  der  Correction  der  sphi* 
rischen  Aberration  geringer.  Aber  die  photoEiielrische  Actioo 
der  Regenbogenhaut  wird  aucli  bei  dieser  Modification  gaox 
und  dauernd  vernichtet,  und  doch  dürfen  wir  eben  diese  Fooc- 
tioD  als  eine  kardinale  Aufgabe  der  Iris  ansprechen. 

Es  erhebt  sich  demnach  die  Frage,  ob  nicht  für  manche 
Fälle  von  Synechien  eine  Therapie  gefunden  werden  könne, 
weiche  den  physiologiachen  Aufgaben  der  Regenbogenhaat 
weniger  störend  entgegentritt  als  die  IridelLtomie ,  und  dabei 
doch  yerlässlicher  ond  sicherer  wirk.t  ala  die  Resorbentia  aad 
Mydriatica}  eine  Therapie,  welche  eben  nichts  Anderes  ersiell» 
ala  die  Ablösung  der  Verwachsnngen,  damit  aber  auch  eine  ra^ 
dicale  Rehabilitiruog  aller  pBysiologischen  Fonctionen  der  Irii. 

Eine  solehe  Therapie  ist  thatsicblich  berelta  gefnndea  ia 
dar  tpenlhen  Ablösung  der  hinteren  Synechien  von  der  KapeeL 

Es  ist  die  wesentliche  Aufgabe  dieser  Zeilen,  einen  kleines 
Beitrag  zur  Ürientirung  in  Bezug  auf  diese  Operation  zu  liefere 
ond  es  soll  hiezu  der  historische  Weg  eingeschlagen  werden. 
Die  Ansicht  war  bisher  ziemlich  allgemein  verbreitet,  dass 
hintere  Synechien,  \\'obei  die  Kapsel  noch  ungetrübt  ist,  oder 
doch  die  Pupille  noch  den  Durchgang  des  Lichtes  geslatlet, 
keinen  operativen  Eingriff  gestatten,  weil  biedurcb  nur  eioe 
völlige  Verdunkelung  der  Kapsel  durch  nachfolgende  Iritis, 
aeibat  Sprengung  der  Kapsel  and  Katarakt  bewirkt  wärda.  Dies 
bemerkt  s»  B.  W.  R  a  n  (Die  Kkb.  d.  Regenboght  184ff)  ans  Aa- 
laaa  der  Erw&hnnng  von  Arne  mannte  Voraehlag.  Arnam.aaa 
rietb  oAmlicbt  (1797?)  einen  rechtwinkelig  gebogenen  Draht 
nach  gemaebtem  Hornhantschnitta  elnsutllbren,  and  hinter  den 
Popillarrande  ringshernm  sn  drehen.  Ob  er  die  Operatisa 
wirklich  ausgeführt,  ist  zweifelhaft,  und  Rau  war  der  Ansiebt, 
dass  der  Vorschlag  eben  nur  eine  historische  Lrwähauog  ver- 
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diene.  Wie  die  Sachen  aber  heuto  stehen,  verdient  jener  Vor- 
schlag ia  der  Thal  die  grössle  Beachtung,  da  er  der  erate 
SU  sein  scheint,  weicher  die  Ablösung  der  Syaechien  von  der 
«ngotrttbteo  Kapsel  orgirt.  (Die  Ablösung  der  Iris  bei  Cata- 
racta acereta  worde  mehrfaeb  schoo  früher  700  Wo  o  l  hon  s  ei 
Henkel,  S  tem e r  I i  n g,  Assalinit  Mater,  Ran  n.  a.  — 
aesgeffthrt.  Bemerkt  sei  hier  beiiiaflg  gegea  A.  Weber,  dass 
ieh  in  WeDseTs  beiden  Schriften  keinerlei  Andentang  die» 
sen  Verrahrens  finden  konnte).  Streatfield  (Ophthalmie  Ho« 
pital  Report  October  l85T]f  dQrfte  der  erste  gewesen  sein,  weU 
eher  die  Operation  anf  nogetri^bter  Linse  wirklich  ansffihrte. 
Er  sagt  kurz  und  bQndig: 

„In  F:il!(ni,  wo  die  Iris  bloss  an  einom  oder  zwei  Puncten  adiiärent  ist 
(S^nechia  posterior),  kann  die  UnUi&tigkeit  uud  Deformit&t  der  PupiUo  leicht 
dnrdt  eine  Op^ntioa  iMhoben  wecdan.  Bei  einem  Midekwi  mit  einer  fixen 
piOe  (wakke  saak  Amrendinig  von  Ainpii  die  StaadeaglaifenB  leigte)  badlaale 
Ieh  mich  der  breiten  Nadel  und  des  Spatels,  welchen  ktaterea  ich  Unter  die 
obere  und  nntere  TfinvachBong  fllhrle,  and  Jede  deisalben  ehiiahi  I08I&  Dia 
PopDIe  wnrdo  sogleich  frei  und  mnd,  und  blieb  es." 

A.  Wober  stellte  gleich  Streatfield  die  eraten  Ver- 

SQChe  der  Abldsong  der  Synechien  bei  Cataracta  acereta  1859 

an,  und  erw&hnt  in  seinem  oben  citirten  Anfsatse  in  Besag 

anf  die  Koretyse  bei  ungeMAIer  iAue  Folgendes: 

„Naahdam  leb  uiara  CorelyBis  In  aoldm  FÜtatt  darehgeflbt,  wagte  Ieh 
Mich  aodlieh  an  Synechien  anf  Uarar  IJnae  —  mid  ich  darf  dia  Yenloberaaf 
gaben,  daat  loh  an  eine  Yerletsvng  dar  Sapael  ndt  viel  weniger  gaaatgnke  danke, 
ab  an  ein  UnroUandelbSeiben  der  Operation  darek  ZoAeUaaaen  aefamaler  BkOekeB.*^ 

Dass  aber  Weber  gerade  diese  letzteren  Fille  gar  nicht 
genaner  erwAbnt,  ans  weder  Ober  ihre  Zahl,  noch  über  die  Er- 
folge  anfklSrI,  wUhrend  er  doch  die  viel  weniger  wichtigen 
Fille  der  Korelyse  bei  Cataracta  acereta  ansfUhrlicli  schildert, 

rouas  lebhaft  bedauert  werden,  und  ist  daraus  gewiss  mit  zo 
erklären,  dass  die  sonst  so  schöne  Arbeit  Webers  das  herr- 
schende Miastrauen  gegen  die  Ausführbarkeit  der  Korelyse  bei 
ungetrübter  Linse  nicht  zu  beseitigen  vermochte. 

Bei  vielfachen  operativen  Eingriffen  hatte  ich  mich  seil 
lange  überzeugt  ,  dass  die  Verbindungen  der  Iris  mit  der 
Kapsei  in  der  Kegel  sehr  leicht  und  ohne  Verletzung  der  Kapsel 
abgelöat  werden  könoeo.  Jede  iridektomie  bei  raultiplen  Sy- 
nechien löst  einige  Synechien  in  der  Nibci  und  oft  auch  weit 
ober  das  Bereich  des  gefasslen  Irislappens,  und  oienala  tritt 
Kafselsprengnng  ein,  nicht  leicht  entwickelt  sich  Iritis  an  den 
^rreissongsstellen.  Die  Ablösung  fon  Synechien  durch  Ilydri- 


Digitizeci  by  LiOOgle 


144 


Prof*  M,  Hoimr: 


aUca  ist  ciü  fernerer  Beweis  für  den  wenig  innigen  Zusam- 
menhang der  Bindegewebsfäden  mit  der  Kapsel.  En  ilich  uber- 
zeugt man  sich  bei  Seclionen ,  dass  iritische  Adhcisionen  im 
Allgemeinen  gleichfalls  ohne  Anwendung  erhebliciier  Gewalt 
gel{)sl  werden.  Ich  habe  daher  schon  seit  mehren  Jahren  bei 
Cataracta  accrela  die  alleren  Vorschläge  befolgt,  nach  Aus- 
führung des  HornhautschniUes  die  Synechien  mit  dem  im  Kreise 
geführten  stumpfen  Haken  gelöst  und  hierauf  die  Linse  darcb 
die  resUiuirte  Pupille  extrahirt.  Ich  hielt  das  Verfahren  nie 
für  neu  und  legte  darauf  nur  io»oferii  Gewicht,  als  es  die  EqU 
vickeluog  der  Liose  bei  Cataracta  aocreU  erleicbtart,  dasD 
aber  auch  von  onbeatriUenem  Warthe  ist. 

Die  Korelysis  bei  uDgetrfibter  Linse  habe  ich  gleich  ande- 
ren Facbgenossen  lange  and  trotz  den  erwfihnten  Momenten, 

welche  für  sie  gunstig  sprachen,  gefürchtet.  Endlich  wagte  ich  es 
doch  bei  einem  Taglöhner  B.  T.,  welcher  am  20.  März  1862  in  die 
Augenklinik  aufgenommen  war,  diese  Operation  auszuführen. 

Pnticnt  litt  nn  dn-i  S^'ncrliion  des  linken  Auges,  nml  Wirde  durch  eioe 
heftige  Iridnljj'ic  belästigt,  welche  zwar  der  Anwendung  des  Mydriatieiiius  itamer 
wich,  über  auch  steta  wiedorkcbrto ,  sobald  dieses  Uitt^l  ausgesetzt  wtirde.  Da 
während  einer  ISni^ereti  mydriatiscben  Behindlnng,  (nahe  drei  Monate),  keine  Ab- 
ttanng  der  Sjmecfaien  erfolgte,  m  achiitt  ich  am  84.  Juni  znr  Korelyae.  Die  Ope- 
ratioQ  Vorriebtete  ich  in  der  Rflcke&lMge  des  Patienten.  DerBnlbnc  wnrde  mittalit 
einer  Sperrpinzettc  fixirt,  indem  ich  damit  zunächst  dem  oberen  ITnrnh.uitrande 
die  Conjunctiva  in  eine  Falte  fasste.  Den  Pixator  Ubcrnahni  der  Cehilfc.  Ich  macht« 
nun  eine  lineare,  1'  ^  Linien  lange  Inrision  am  äusseren  Eandc  der  Cornea  hart 
an  der  Sklcralfaltze  mit  dem  Staanncsser,  führte  hieranf  das  ,\fump/r  Trishäkcbeo 
mit  der  Uakonspit/o,  nach  abwärts  gc  ric  htet  in  die  Wunfle,  schob  es  am  inneren 
Pupillarrande  zwischen  zwei  Synecliieii  io  die  ninttrkamiuor,  und  indem  ich  quo 
den  Hallen  ISngs  dem  Papilhnnmdo  laugvam  riehend  gegen  die  Horahnntfaiciflim 
relndiirte)  MMe  ich  ohne  SebwieiIgkeiC  die  Yerwaebiinigwteilen  ifee  imterai  Pn- 
pillainndeB.  Knelidem  dien  getcbeben,  mmle  die  Hiümiifpitae  naeh  inAMi 
gerichtet^  das  Instrument  nenorlich  gegen  den  inneren  Pupilhirraad  und  in  die 
inntorJkammer  vorg^chubcn  und  durch  Anlegen  des  Stieles  am  cil>eren  Pui^illar- 
lande  so  wie  unter  vorsichtiger  Retraetion  des  Instrumentes  wurden  nnch  d\c 
oberen  Verwachsungen  getrennt.  Die  Piipillo  wurde  snj^leieh  rund,  und  di*'  Iris 
legte  sifh  Sofort  nnter  Abfluss  des  KammepÄ'assers  an  di<'  Hornhaut.  Das  Instni- 
m^it  H  urde,  au  die  hintere  Uorahautwand  angelegt,  aus  dor  Wunde  eutfornt «  da« 
Auge  leicht  verbunden  und  Patient  Idieb  in  der  Rftckenlage  ureii  iwei  Tage, 
vihrend  welcher  Zeit  swohnal  tiiglich  ein  Tropfen  von  AtropiolQsungin  die  innen 
Winkelgßgend  anfgotrilnfclt  wurde.  Keinerlei  Rcactiovsersclielnangen  folgten.  Als 
nach  4B  Stnndcn  der  Verband  g.  llifict  wurde.  ers(  n  das  Auge  ohne  jede  Rei- 
zung Die  Verwachsungen  blieben  »Sramtlich  gelöst.  Die  Operation  hatte  den 
writt  ren  crfreulu  lien  Krfolg ,  dass  sie  zu  einer  radicalen  Heilung  der  Ciliaraen- 
ralgiü  lükrtc,  welche  steh  seit  dem  Tasr«^  der  Operation  bis  zum  1^  Juli,  dem 
Tage  dur  £Qtias8UQg  dt»  KraakcD^  nicht  wieder  eingcstelU  hat. 
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AufgemoDtert  durch  diefteo  ersten  Fall,  welcher  e?ideot 
ergab,  dasa  die  Korelyse  ein  leicbles,  unachroerzhaftes  und 
gefahrloaea  Operationaverfahren  aei,  welchea  noch  daso  ein 
ao  eclatantea  Heilreanllat  ergab,  wie  die  Behebung  einer  harU 
niel[igen  Iridalgie;  habe  ich  nnnmehr  die  Korelyae  in  allen 
jenen  Pillen  gefibt,  weiche  hiesn  nur  einigernaaaen  gfinatig 
erachienen.  Daa  OperaCionayerfahren,  welchea  ich  bei  dem  er* 
a(en  Falle  geQbt  hatte,  behielt  ich  bei. 

Sdion  am  S&.  Jnid  hatte  leb  oMerlfdi  GdegeBhell^  bei  einem  68  Jabro  altea 
TigtOlnier  J.  F.  («ii%eii.  am  88.  Mai),  der  aa  l»eidon  Aqgeo  mehre  iritiache  Ad- 
teeiionen  hatte,  die  Koreiyie  sn  fibea*  Auch  Iner  gehag  die  Utonug  voUkommeD 
und  danemd.  Patient,  weleber  gleldizeitig  an  GhorioidalcongeatioB  litC^  wurde 
am  83.  Juli  geheilt  entlassen. 

Der  dritte  Fall  betraf  einen  49  Jahre  alten  Taglöhner:  V.  W  aufgenommf^n 
Hm  11  Juni,  gleichfalls  an  iritiscben  Adhacsionen  beider  Augen  leidcad,  bei  welchem 
die  Korelyae  tun  3i  l  Juni  unter  gleichen  Verhaltnissen  auageftihrt,  auch  nicht  die 
geringste  Ciliarhypcraemie  im  Gefolge  hatte,  imd  PiUient  aui  5.  August  geliuiit 
eadaiaeo  wurde, 

Ana  der  Fdlle  des  operativen  Materialea,  welchea  der 

Sommer  1862  bot,  wurden  nur  diese  drei  Fälle  von  Korelyse 
namentlich  verzeichnet,  weil  diese  Operation  bei  ungetrübter 
Kapsel  verrichtet  wurde.  Ich  habe  dieselbe  aber  nunmehr 
öfter  denn  früher  als  Hilfsv erfahren  der  Exlraclion  nicht  allein 
ausgeführt,  sondern  in  niehrcn  l'alltMi.  wo  ich  die  Iridektomie 
beim  Bestände  von  Synechien  wegen  gleichzeitiger  gbukünia- 
töser  Erkrankung  ausiührte,  verband  ich  hieinit  die  Koreiysis 
jenes  Iheiles  des  P  opi  Harra  ad  ea,  weicher  nicht  in  den  Aus- 
schnitt fiel. 

Der  erste  derartige  Fall  betraf  eine  Frau  von  53  Jahren  (Ts^ejedl^),  weleho 
•B  Glaneorn«  chronrctim  mit  zah!re!rhf>n  hinteren  Synechien  des  rechten  Auq-os  litt, 

Ilicr  verrichtet©  ich  im  Monat  Juli  vorerst  dielridokfnraio  durch  Ausschnei- 
dnng  eines  Btückes  der  Ina  nach  aussen,  und  zwar  vom  Puitillarrande  bis  zum 
Ciliarrande.  Hierauf  girg  ich  mit  dem  stumpfen  Irish&kchen  in  die  Augenkam- 
mer  md  verrichtete  dasaelbc  Manöver ,  wie  oben  bei  dorn  ersten  Falle  gesohfl- 
dert  ward«,  einen  Exandatfkdea  näcb  dem  andern  tblOsend.  IMe  Operation  ver- 
lief voflkonimen  g/ttMg,  keinerlei  Beissmtand  stellte  sieh  ein.  Zwar  hatte  sie 
k^mm  aiehtlleben  gtaatigen  Ehtflnss  anf  Beasenmg  der  ghnkomalOaen  Erkrankans« 
aber  sie  wirkte  auch  nicht  atflrend  ein.  Die  Linse  blieb  nngetittbt,  die  ^eoUea 
blieben  gelöst  Die  Knuke  wurde  ent  am  7.  Qctoberana  der  Behandlgiig  entiaBmi, 

Ich  würde  in  Iholicheo  Filleo  immerhio  dieaea  Opera» 
tiooaverfahren  ampfehleo,  nicht  aowohl  um  die  Wirkung  der 
Iridektomie  beim  GlaolKom  au  unteratfilzea,  aottdera  aaa  den 
Grande,  weil  ea  evident  ist,  daaa  Synechien  vnter  allen  Um- 
ständen die  £ntwickelong  der  Katarakta  fördern.  Die  Iridek« 
tomie  vermag  für  sieb  die  Kataraklbildung  nicht  aufzuhalten. 
Ong.  Auf),  üd.  LXKYL  10 
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BestehäD  nun  naeh  d«r  Iridektomie  Synechien  fort,  so  besleheo 
»QCh  die  Bedingttngeo  fortschreitender  Liosentrabang«  Die  Ko> 
relysis  wird  aber  in  solchen  Fällen  mindestens  Ton  dieser 
Seite  hemmend  eintreten. 

Ab  7.  Oclober  1868  hatte  loik  Mgonb^t,  ain  Weib  yim  §8  Jakraii,  P.  K. 
dnnb  Eorelyrif'n  operiren,  welches  nur  eine  einzige  Synechie  auf  dem  Vakm 
Auge  naeh  innen  und  unten  h&tt".  Die  LOsung  der  Brücke  gelang  vollkommen 
leicht,  dio  durch  das  Mydriaticnm  licrzff»nnig  goätaltete  Pupille  wurde  sogleich 
nmd.  48  Stunden  natli  der  Operatiitn  kam  einmaliges  Krbrcehen,  aber  das  Auge 
zeigte  keinerlei  Heizung.  Die  Pupille  wurde  diircli  das  M\ vhiaticnm  erweitert 
erhalten.  Bei  der  Durfhleuchtuüg  des  Auges  mit  dem  Ilohbpiegel  koonten  wir 
in  diesem  FaUe  wenige  Tage  nach  der  Opcratton  weder  auf  der  Ka|Mel  tioeb  aoi 
Piq»i]leimnid6  eine  Spur-  der  EundstbrOcke  aafßndeii*  Die  Kapsel  .eraohieii  im 
gaBiea  aielitbaren  Bereiche  völlig  ttogetrUbt.  Die  Fatfentm  wurde  Mitte  No?eai- 
ber,  Ton  der  S^-nechie  geheilt,  mit  reinem  Liosensystem  e&UaMen. 

Dieser  Fall  ist  bisher  der  einzige,  wo  ich  nach  der  Kore- 
Jyse  Erbrechen  beobachtete,  aber  dasselbe  Itam  erst  48  Stan- 
den nach  der  Operation,  und  lionnte  eben  deshalb  eher  dorch 
die  SensibiiitAt  ond  einen  Diätfebler  der  in  der  Raci^enlage 
gehaltenen  Kranken  erklärt  werden. 

Am  16.  Oetober  machte  ich  bei  elaem  MMdMi,  Jtm  86  Jahiea,  Q.  IL,  wel- 
ehea  aaf  dam  liiiken  Auge  multiple  Syneohlea  hatte^  die  Korelyie  ofaae  |eds  Sl0- 
nag.  Hier  finden  wir  naeh  derLOnug  des  Verbandes  efnen  aarten  SUeialgefibe» 
saum  um  die  HomhaHl^  keinen  Sebam;  die  PnpiUe  enchien  trotz  der  Anweodaag 

des  Mydriaticnms  nuf  um  ein  Geringes  weiter  als  Yor  der  Operation.  Wir  ver 
mnrhten  nnch  eine  ausgiebige  Erwcfterutig  derselben  im  ganzen  VerUufe  der  Be- 
hiinilhitig  nicht  zu  erzielen.  Als  sich  am  6—3  Tage  jede  Spur  der  llyi>er5mie 
verlüion  hatte,  und  die  genauere  üntersiichuDg  vorgenonmicn  wunlr-,  ersehicn 
der  Pupillarraod  nach  iunoii  an  zwei  Stellen  neuerlich  an  die  Kapsel  gx^heftet. 
Nor  nach  aussen  hatte  sich  die  Pupille  etwas  *  erweitert  und  waren  die  Synechien 
felliit  febUebea.  In  dieaeni  Zustande  wnide  Fatientin  eodaasan. 

Es  war  dies  der  erste  Fall,  wo  die  i^orelyse  theilweise 
missiang,  inderta  sieh  darcb  eine  leichte  nachfolgende  Iritis 
wieder  zwei  VerwaehsnngsbrOcken  bildeten.  Ich  suchte  hier 
die  Ursache  einestheils  in  der  grossen  Zahl  der  Synechien 
(8—10),  bei  deren  Lösung,  wenn  sie  auch  ohne  fühlbaren  Wi- 
derstand gelungen  war,  doch  das  Pupillarbereich  viel  mehr 
gezerrt  werden  musste,  als  diess  bei  vereinzelten  Synechien 
der  Fall  ist.  Noch  mehr  Gewicht  lege  ich  aber  auf  den  Um- 
stand, dass  bei  unserer  Kranken  die  Iris  durchaus  auf  daf^ 
Mydriaticum  sehr  träge  reagirle.  Hier  waren  in  Folge  der 
vorhergegaogeneo  heftigeren  Iritis  und  der  lang  daoernden 
Unbeweglichkeit  der  Iris  die  motorischen  Elemente  der  in« 
neren  Hälfte  der  Iris  auch  bereits  dauernd  paralysirt.  Das 
MydfiaUcan  versagte  hier  seinen  Dienst.  Daher  blieb  der 
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Popillarrand  auch  an  derselben  Steile  Hegen»  von  welolier  er 
abgeldal  war.  Wenn  aber  Verwaehsnngen  gelrennt  werden» 
nnd  die  Wandrinder  Im  weiteren  Yerlanfe  nicht  von  einander 
getrennt  gehalten  werden  können,  aondern  in  Berührong  blei« 
ben,  dann  tritt  gewöhnlich  Wiederverwaehaung  ein.  <—  Daraoe 
dürfte  sieh  fOr  die  Korelyse  das  wichtige  Gorollariom  ergeben, 
dass  sehr  zahlreiche  Synechien,  welche  im  ganzen  Kreise  Hes 
Popillarrandes  durch  lange  Zeit  l)eslanden,  und  die  motorhcUe 
Function  der  Iris  iieseniHcä  herabscizeny  im  AllgemeineD  dem  Er- 
folge der  Korelyse  weniger  günstig  sind,  indem  der  Pupiliar* 
raod  mindestens  an  einigen  Steilen  wieder  verwächst. 

Am  16.  Oktober  kam  ein  Weib  von  60  .Tfthren  znr  Opornfion,  wolrhc?  niif 
dem  lerhten  Ange  eine  cxquisifo  Kin^syncehio  zeigte.  Der  gan/o  ru[iillarra' d 
ptan«!  mit  der  Ka|i<?cl  durch  einen  bräunlichen  Saum  von  Exsudat  in  Verbindung. 
Innerhalb  dieses  Kinges  erschf<»n  die  Pnpillo  nur  sehr  zart  wolkig  angehaucht. 
Der  Pupillartbeil  der  Iris  stand  nabelförmig  nach  rückwärts,  der  Ciliartheil  war 
TorgebMiehl.  Nach  geniMliteiB  HonhitttMliiiitt  und  ElDfOhnm^  dei  BftkflBi  Ib  die 
Tbfdakunmer  find  ich  nirgeiid  eine  Lfteke  am  PttpOlarnuidp  um  du  loslnuiieBt 
dweb  diese  in  die  Hioterkammer  zn  fÜhnD.  Ich  mittete  erst  eine  Lflcke  hAdeo, 
Indem  ich  mit  dem  Kopfe  des  Hakens  einen  leichte  Ornck  gegen  deoedUürentBn 
hmeren  Pupillarrand  ausübte.  Nachdem  so  eine  Oefibung  gebildet  war,  genug  gross, 
tun  den  Ilaken  einzuführen,  lüsie  ich  nach  der  oben  bescliriebenen  Methode  die 
ganze  Rirn:«yncehic.  Sofort  war  auch  die  nabelfrirmigc  Einziehung  des  PupiÜar- 
randcs  bchn  ben.  Aus  der  hinteren  Kammer  trat  ein  gelbUchos  Flaidum,  die  Iris 
legte  flieh  an  die  Hornhaut. 

Auch  in  diesem  Falle  sahen  wir  nach  I.osung  des  Ver- 
bandes einen  leichten  Skferaigefässsaum  entwickelt,  aber  kei- 
nerlei Ciliarneuralgie  folgte.  Die  Pupille,  welche  aomittelbar 
nach  der  Operation  sich  sehr  verengt  hatte,  reagirte  aof  das 
Mydrialicum,  and  erschien  mSssig  erweitert.  Nach  innen,  an 
jener  Steile,  wo  ich  den  Kopf  des  Hakens  angesetzt  hatte, 
trat  neuerliche  Yerwachsong  ein;  an  den  Obrigen  Stellen  blieb 
der  Pupillarrand  gellSsl/ 

Ich  glaube  hier  gleichfalls  dareh  die  Köret jse  manchen 
Vortbeil  erxielt  zn  haben.  Es  ist  gelnogeo,  eine  RiDgayaeebie 
in  beheben,  and  an  ihre  Steile  trat  eine  einfache  Fadensy« 
nechle.  Wir  stellten  somit  die  Communication  der  beiden  Ao- 
geDkammern  wieder  her,  befreiten  dadurch  die  Ciüarfort- 
Sätze  von  dem  auf  ihnen  lastenden  Druck,  und  resliluirten 
gleichzeitig,  mindestens  Iheilweise  die  völlig  aufgehoben  ge- 
wesene photometriscbe  Function  der  Iri^. 

Ich  habe  in  jüngster  Zeit  noch  eine  Reihe  von  Fällen 
nperirt,  wo  theils  die  Korelyse  für  sieb,  theils  mit  Iridektomie, 
iheiis  mit  Staaroperatioaen  mr  Anwendung  l^am.  Vielleicht 
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indet  sich  später  Gelegenheit,  einzelne  dieser  Fälle  mitsa* 
tlieilea.  Hier  mdcbte  ich,  um  som  Schlüsse  zu  gelangen,  nur 
noeh  kors  die  am  6.  November  verrichtete  Operation  eines 
lOJährigen  Knaben  erwähnen,  welcher  auf  dem  linken  Aoge  an 
mnUiplen  Synechien  litt,  bei  welchem  aber  zugleich  eine  atem- 
lich mächtige  graublaae  Exsudatrae mbran  das  Popillarbereieh 
der  Kapsel  deckte. 

Kadi  eanaehtein  LiiiMnelioitt  der  Honhiat  idiritt  ich  wat  Kiwelyriii 
welche  <Ane  StOrniig  gelang.  Jffienmf  ging  ich  mit  der  Irtepiiizotte  ein,  fiuate  die 
Kapseltrübiing  und  riss  sie  in  der  Mitte  durdi  S*>ti>vt  traten  die  vorderen  im- 
getrtlbten  Linsenschichten  in  die  Kapsciwnndo  ein,  und  drängten  die  Wundränder 
aus  einander,  die  Pupille  wurde  schwarz.  Wir  tniiifeUon  nun  Atropin  oin  nnd  Icrf^n 
den  gewöhnlichen  Verband  an.  In  den  lulgenden  T^en  trübte  sich  die  Lmse 
und  bi^nn  die  fluckige  Lütiung  derselben  unter  Eintritt  der  Flocken  in  das  Pu- 
pülarbereich.  Heute  am  36.  November  ist  die  Linse  bereits  nahe  vollständig  bis 
auf  ein  hanfkomgroesee  Fragment,  welchee  dem  unteren  Bm»U]arnuid  tnUegt^  re- 
aotUrt.  Die  Papula  Ist  erweitert,  regehniaaig  raad,  tieftchwa»,  das  SahvemQgea 
restituirt.  Keinerlei  Beisphinomene  sind  im  ganzen  VerUnfe  dttgatnten.  Dias 
Letztere  ist  es,  was  jedenfalls  mit  für  die  Unbedenlüichkeit  der  Korelyse  sprechen 
dürfte,  welche  selbst  in  Verbindung  mit  Dilaceration  der  Kapsel  und  aachfill* 
gendem  AufMugungspiocease  der  Linse  J^eine  Iritis  zur  Folge  liatte. 
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Allgemeine  Physiologie  nnd  Pathologie» 

Die  BrSfltaungsfeier  dof  pathologiseh-analomisclMn  Institutes  in  Wien 
gsb  Prot  Roiiiteiiskf  Gelegenheit,  Ober  die  FivMdl  ifar  Natar- 
ftnchllBg  zu  sprechen.  (Wien.  med.  Wooheaschrift  1662  22-)  Ref.  est* 

nimmt  daraus  folgende  Stellen. 

,Es  ist,  als  wfire  zu  jener  Zeil  an  dieser  Stelle  ein  Blockbaus  geslaudeo, 
iwirohnt  TOD  einigen  wenigen  Anilediem,  beimgesuckl  von  einigen  venigen  ver* 
lienten  FreeDdan,  welehe  einen  langen  Kampf  nnverdrosien  gegen  offene  und  ver- 
Meeiile  Hiwgonst  dnraiigelSmpft  haben  —  einen  Kampf«  desun  MAboii  endlieb  au 
dauerndem  Siege  geföhrl,  uqd«  mit  diesem  der  Med  lein  ein  umfangreiches  Gebiet 
bleibend  gesichert  haben."  —  «Unter  Freiheit  der  Naturforschung  wollen  wir  die 
Berechtigung  des  Menschen  verstehen  ,  jeile^  Kr^f^iiL'niss  der  Nalur  zum  Objecle 
eine  recht  wissenschaftücben,  d.  i.  wie  ich  sie  aulfasse ,  einer  strencre  objcciivcn, 
von  etroisiibchen  Zwecken  reinen  l'niersuchung  und  Ikarbeilung  zu  machen,  inner- 
halb jener  Grenzen,  welche  höhere  über  dcui  Wissen  stehende  Bücksichten  in  Be- 
treff des  Heoscben  als  Objecles  zieheo.  —  Wollen  wir  uns  einigermassen  klar 
macfaan,  «wa  NaterforaelMing  ael?  So  lange  aicb  den  Menaeben  die  Nalor  von 
adbai  vonlabt,  oder  danelbe  aidl  mit  einem  binter  der  Eracheinong  siebenden, 
ihm  Cobagreiflieben  begnOgt,  kann  von  einer  Naturforachong  keine  Rede  kein; 
«aon  aber  dar  anaebanende  Veraland  sidi  .seiner  wesentlichen  Function  inniger 
bewoaalj  geworden,  hinter  der  gegebenen  Erscheinung  wieder  eine  Erscheinung 
0  s.  w.  findet,  und  sich  dergeslall  eine  Welt  von  Ursachen  tmd  Wirkungen  schafft, 
weou  er  weilers  über  persönlirhc  Zwecke,  und  namentlich   uber   die  zur  Befriedi- 
gung seiner  immerhin   veredeiteii  thiensciien  Bedürfnib^c    licuenden  Frki nn: nisse 
bioaus,  vom  Wissensdrange  getrieben  in  immer  dichter  und  feiner  werdenden  Re- 
gionen des  Gewebes  jener  Well  —  mit  bewatlueten  Sinnen,  fragend  und  zwingend 
im  Eiperimente  —  vordringt,  dann  ist  er  anf  dem  Plbde  der  Nalorfonebuog.  Wer 
kfinme  ibn  in  adnam  Streben  mtt  Erfolg  hemmend  in  den  Weg  treten»  wer  kOnnle 
ibn  bindeni,  an  [ede  Eraebaianng  beranzutreten  mit  aeinen  Fragen  nach  dem  Waa, 
nach  dem  Wamm?  — Zwei  Omge  amd  es  vorzQglicb,  weleba  bei  Studien  Ober 
die  Freiheit  der  Natorforschung  in  Betracht  kommen.   Bratens  sind  es  die  Eigen- 
thum«verhlllnisse.    Es  handelt  sich  hier  um  die  Aneignung  des  MateriaN  der  For- 
schung, und  um  die  BenQUung  des  Erfofschieoi  d.  i.  dea  literariaobeo  Eigenthuma, 
AoaU  Bd.  LUSl  1 
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Die  AoeignuDg  d«t  Malerifh  itl  loiierUlb  iler  geMllfcl«rdiehen  SaUnogen  fcci,  os 
sind  jedoch  ooler  dietem  Materiale  auch  empfladciide  Weieo  begriffm ,  aad  die 
VemDdiiBg  dieser  isl  io  elfaiscber  Besiebung  wohl  einer  Frage  «erlh.  Uebcteit' 
etiramend  inil  aaserer  abeadltadiidieD  FOhl-  und  Deokweite  ist  über  die  Benüizuog 
des  lebeodigeo  Tiiierleibes  zu  wisseoschartlichen  ForscbungeD  kein  erosiliches  Bs* 
denken  erboben,  und  die  Berechtigung  dazu  als  sclbätverst3nd)ich  hingenommen 
worden.  Aber  es  dörfle  zur  Beruhigung  dienen,  jene  Berechligung,  und  n.il  ihr 
;c  Freiheit  der  Forscliung  in  dieser  Richtung  begründe!  lu  wissen,  liie  Leiden 
des  unbefriedigten  NVissensdranges  des  Menschen  und  der  Jamfiier  der  Lowisseo- 
beil  und  ibrer  Folgen,  auf  einem  da&  Menschenwohl  vor  Allem  berührenden  Gebietet 
Oberwiogen  die  Qualeo  dM  ser  Beaolworlaog  wissenschafOieher  Fragen  vsnvsa- 
delen  Tbieree.  Dagegen  htlt  selbst  der  dieser  Berechtigung  unbewassle  Thierqeiler 
vor  dem  aseoseblieheo  Leibe  iooe,  sei  es  aaeh  onr  aa  dem  Belrsebte^  wie  Ibsasr 
ihm  ssia  eigeaar  Leth  sei.  Ebea  so  ist  die  Benützung  dessea,  was  der  PandNr 
durch  seine  Nflben  als  Eigenthum  erzielt  bat ,  sobald  es  durch  Miltheiluog  zum 
Gemeingute  geworden,  frei.  Das  tilerari^che  Eigenthum  ist  das  persönlichste  Ei« 
gen'hum  ,  keine«;  i^t  so  augenscheinlich  durch  Mühe  und  Arboil  errungen,  keiof« 
iragl  so  niJpeniallig  das  GcprSge  des  Meislers  an  sich,  anderseils  wird  keines  so 
völlig  zum  Gemeingule  ,  keines  isl  einer  solchen  Assimilation,  Umgeslalloog  uod 
[iiprodaction  fitbig.  Daher  die  Aengstlichkeit,  mit  der  es  bewacht  wird,  mit  der  es 
seiae  AoerfcoiBaag  fordert.  Seine  BeaOlsung  bildet  deshalb  aaeh  einen  der  Heapt* 
gegeaataade  der  lilerarischea  Merktpoliiei»  walebo  jeder  im  Interesse  einer  gesell- 
licbea  Freiheit  nach  allaa  Rieblangen  hin  gegen  Missbränche  an  eben  berafea  itf, 
denn  nirgends  schafft  der  vielgestailige  Egoisroas  eine  so  angebttbrliebe  Concuneat, 
als  auf  dem  literarischen  Markte,  auf  welchem,  nebst  der  Qualität  auch  die  AlasM 
dtr  Waare  um  die  Preise  ringt.  Während  hie  und  da  echle  Waare  lurö  k^fH^l- 
ten  wird,  sei  es  aus  Dünkel  oder  io  Erwartung  steigender  Prei«;e,  wohl  auch  aus 
Ekel  vor  dem  Treiben,  erscheint  der  Markt  mil  den  Produkten  vorzeiliger  uabe- 
rufjener  Autorscbali  überschwemmt  Da  gibt  es  fremdes  Eigeothum,  den  Lebeo* 
digen  wie  den  Grfibem  entnommen,  abertdncbi,  in  modernes  Gewand  gehuUt, 
Prodokta  fsbrihsmlssiger  Unternebraangy  einer  wabreo  liiersriscbea  Aushealaag  aad 
Sktaverei ,  Brxengaisie  dabiasieebwder  degeaerirler  Krifte ,  üelienreiboagi  LOgii 
oater  dea  Prodoeeoten  selbst  Verrath  in  allerlei  Gestalten. 

Von  grösserer  Bedeutung  als  die  Figctahumsverbilinisse  mögen  ztcei/ens  die 
Hindernisse  scheinen,  welche  der  Freiheil  der  Naturforschuag  f  der  Aufnahme  ond 
Anerkennung  ihrer  Resultate,  die  Furcht  und  die  Anklagen  bereiten,  dass  sie  zun 
Materialismus,  zu  einer  materialistischen  Weltanschauung  führe.  —  Für  die  Jünger 
der  Naturforschuog  cmpfielill  nokitan:,ky  das  Studium  KaoL's.  „Die  Methode 
der  Naturforschung  ist  allerdiu^s  iicaliomus,  sie  besieht  iienilich  io  der  Auffassung 
der  Haterie  ia  ibren  verschiedenen  Zaslinden  der  Dinge  als  durchaus  realer  Ob- 
Jede  unter  Anwendaag  des  Gesetxes  der  Cansaltiai,  uad  es  ist  ausser  Zweileli  4iss 
diese  Methode  allein  sa  einer  befriedigenden  Erkenntnis«  Ihbre»  dAsa  «ia  diaQsslls 
unseres  beuligen  glAnsenden  Wisssns  von  der  Natur  sei,  und  üasa,  wo  sie  TsiiaiseB 
wird,  die  Furscliung  zu  discursiver  Deulelei  und  uarersllndlicber  Fiction  ausartet. 
An  der  iland  dieser  Methode  kann  man  allerdings  za  atuer  materiaUstiscbea  Welt* 
anschauunc-  crcfuhrt  werden  ,  allein  bti  eini2;er  Besinnontr  wird  man  gewahr,  da«l 
man  bei  der  vorcrwitinica  Auffassung  der  Üinge  eüiru  ein^pilizi'n  Standpunkt 
iooegebabl  habe,  indem  man  sich  selbst  uod  seine  Bulle  gegenüber  den  DiogeSi 
d*  1«  die  in  ausliegenden  subjeciivcu  liedingungen  bres  Seins  ausser  Acht  gelsssen. 
la  der  That  wird,  wean  man  sieh  den  Dingen  gegenOber  cbeobanig  in  Becbouog 
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bring!,  jede  realiätiiclie  \\'ellanscliaoiJn:r  !mmü2;tich,  es  erp;ibt  sich  nemlich,  das« 
den  üincren  nur  eine  beziphtingsweiss,  eitn  (Jurcli  das  erkennende  Subject  bedingte 
Realität  zukomtne,  ilass  sie  dessen  Anschauungen,  dass  sie  I>scheinungäa  seien. 
Diese  durch  das  erkenoende  Subjecl  bedingte  RetItUK  der  Dinge  besteht  darin,  dass 
lie  defsen  Objekte  lind,  und  ohne  daiselbe  Nicblt  «Iren,  des«  ibr  ObjactteiDi 
gegenOber  dem  erkeiinendeo  Sabjekte  le  der  Ansebanong  anfgebt  Je  gewiiaer 
tieb  die  Dinge  in  dieser  llesiehang  —  und  sie  ist  die  roodainentale  —  nor  als  Ae- 
ichanuDgen  erwetseo,  desto  gewisser  werden  in  dem  Subjekte  bestimmte  Bedinguo« 
gen  liegen,  unter  welchen  die  Anschauung  zu  Stande  kommt ,  und  desto  berech* 
ttpter  wird  die  Frap;e  sein  ,  ob  die  Wesenheit  der  Dingf«  mit  der  Anschauung  er- 
schöpft sei?  Was  ersteres  betridi,  so  schauen  wir  in  der  Tliat  dio  Dinge  unter  he- 
sfimmtcn  Voraussetzungen  oder  Formen  an:  Wir  freien  ihnen  mit  Sinnes \erk- 
i^eu^en,  mit  einem  Gehirn  von  bestimmter  Organisation  gegenüber,  weiciie  als 
solelie  die  sogenaeolea  eprioriseben  (subjeetivett)  Ponuan  'entbill »  vetef  «rdeben 
wir  die  Pnoelion  der  Anschauung  Obeui  die  da  sind  Zeit,  Raom  und  Causalitli. 
ieda  mOgIfcha  BrCabrong  bat  dieselbeo  tn  ihrer  Voreussetiung,  end  es  ist  eines 
der  gründlichsten  MissverstBodnisse,  zu  glauben,  dass  Jene  Pormeo  ebflo  nicht  aprio- 
.fisebe  Anschauungen,  sondern  selbst  durch  Erfahrung  erworbene  Kenntnisse  seien. 
Abfe«!ehen  davon,  dass  eine  bestimmte  Function  Oberhaupt  nur  unter  bestimmten 
Yorausselzungeo  möglich  ist,  Wörden  wir.  wenn  dem  so  wrire  ,  nie  «luf  eine  güU 
tipe  Erfahrung,  eine  richtig  aufgcfassle  und  verstindeoe  Thalsachc  rechnen  und 
bauen  können,  wQrden  nie  eine  bestehende  Ordnung  heraus-  und  uns  nie  darin  zu- 
recht und  heimisch  flnden,  würden  nie  die  innere  Befriedigung  geniessen,  welche 
ans  das  Terstlndnise  der  rlumtichen,  teillieben  and  CausalltiHsveilAilnisse  der  , 
Dinge  thatoäeblieb  gewtbrU 

IMe  Dinge  sind  demnach  Gorreiate  des  erkenneoden  Subjekts ,  sie  sind  Ob- 
jekte nicht  an  sich,  sondern  in  Beziehung  auf  das  Subjecl,  sie  sind  Anschauungen, 
Versteiiangen  des  Subjekts,  mit  dessen  Aufhebong  auch  sie  aufgehoben  sind.  Sie 
können  also  ntirh  nur  Erscheinungen  sein,  und  es  mus?i  ihnon  als  solchen,  soferne 
ihre  Wesenheit  damit  nicht  erschu[)fl  sein  kann,  ein  ^letaphysisches  zu  Grunde 
Hegen,  es  muss  ihoüo  ein  iMelaphysi(;che5,  ein  cigentla  h  {^*  ales  in  die  Ersdicinung 
getreten  sein.  —  Die  Nalurforschung  hat  es  demnach  luuucr  und  überall  nur  mit 
Ersebeinuogen  ae  tbnn.  Die  in  diesem  Ausspruche  liegeede  idealistische  Weltan- 
schauoeg  b^rrt  die  materialistische  Methode  der  Porscbung  keineswegs,  sie  gibt 
ibr  fielmebr  Halt  ond  Weibe.  Indem  sie  oemtich  in  der  Materie  das  Corretat  des 
eckeeneoden  Snbjekta,  seine  Vorstellung ,  und  damit  eben  eine  Ersohernung  oadi- 
weist,  und  indem  sie  sofort  hinter  dieser  bei  alter  Mannigfaltigkeil  der  einzelnen 
Dinge  ein  einiges  und  angetheiltes  Metaphysisches  erkennt,  hat  sie  einerseits  das 
Gebiet  der  Fortsei» un??  nach  Umfang  Und  Inhalt  bestimmt ,  und  anderweit'«  »Üicr  die 
in  ihm  herrschende  causale  Nothwendiukfit  liinaus  ein  Reich  der  FreihetI  y?\valirl. 
—  Unter  solchen  Umständen  möchte  man  also  vor  den  Folgerungen  aus  den  Daten 
materialistischer  Forschung  nicht  ^urückbeben,  mit  der  metaphysischen  Grundlage 
dergfschetonog  bleibt  die  ethische  Bedeutung  jeder  bewussteo  Heodlung  gesichsrt. 
Atta  AnssprOche  unserer  Zelt  5ber  die  Materie,  Aber  Geist-  und  Naturfreiheit  des 
Willens  e.  e.  sind  niebl  neu  ,  nicht  erst  aus  den  Fortscbritlea  der  moderoen  Na* 
tarforschung  hervorgegangen,  aondeni  rspreducirt^  tum  guleo  Tbeile  ehedem  mit 
niehr  Begründung  und  Umsicht  ausgesprochene  Ansichten. 

Von  den  Dingen  und  ihren  Zustanden  erlangen  wir  durch  den  Versland  An- 
(h^üiuog,  eine  intuitive  Vor«,t»>Iliin2-,  mittelst  der  Vernunft  abslrahircn  wir  von  die- 
Mn  ansckaulicbeo  Vorstellungen  die  sogeoanoteo  BegrifTe.  Die  aus  dem  unmittel- 
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baren  Verkehre  mit  den  Diogen  bervorgehendeo  awekufidMl  VeOMlIaBgMi  Uir 
und  befriedigeod  nacb  HiMgilM  4w  ScUrlli  dar  Siine  nml  des  TenlaiMiee.eiNnlilni* 
reo  die  ErliihniDi,  ontera  enpirtoda  UeiuitaiiM,  ti«  aod  allen  iia  hildae  die 
Grandiage  aniafw  Wliaim  voa  der  Nator. . .  Wären  wir  Im  Siande^  alle  mHaia 

anschaulichen  Erkenntnisse  mit  elaem  Blictte  zu  fassen ,  10  mOssten  sie  ona  das 
Bild  eiaer  Mosaik  darstellen,  an  welcher  wir  nicht  nur  zahlreiche  Lücken,  sontiem 
aurh  2;(!nz  besonders  die  Unterlae;?  nicht  wahrnehmen.  —  Das  Heich  der  Vernunfi 
isi  eine  von  dein  der  anschaulichen  Erkenntnisse  verschiedene  Welt  ,  die  Welt  der 
Ue^rifie ;  die  begntflichen  Vorstellungen  sind  in  der  Thal  gaox  audere  als  die  an- 
frchauliciteii ;  ^ie  ermangeln  nemlich  gerade  der  tatobaalidikatt ,  und  iwar  dealo 
mehr,  ja  mitar  dia  Abetiaclioo  geht,  veimittalat  «aldiar  aia  gaaeliailt  «ardaa.  Dm 
diaaan  Praii  dar  Aeacliaoliebkail ,  ood  der  dtaaar  zukommenden  KlafkaH  abd  vir 
im  Slaada»  aovobl  ama  aieialoa  AoiebaDuag,  als  auch  durch  forigeselila  AhgMa> 
tioa  viele  darealbeo  ootar  einem  Begriffe  zu  daiÜMn  ,  Ohersichtlich  zu  wisaeo. 
Durch  verschiedene,  auf  Verbindung  und  Trennung»  zurOckföhrende  Operationen, 
mit  den  Begriffen  gelangen  wir  zu  sogenannten  Vernunftserkeantnisaen,  von  einem 
dem  Wesen  des  Begriffs  entsprechenden  allgcuieinon  Belege,  sie  sind  die  Bausteine 
der  Wissenschaften.  Es  leiten  die  Vernunftserkenntoisse  i\i  neuer  empirischer  £r- 
kenniniss,  zur  Erweiterung  der  amdiaaUabaa  Weit,  aoodeni  wir  appelira«  immw 
nad  Obarail,  wo  wir  dar  Wabrbail  Jener  Erkaaoloiat  gawiaa  aain  wollao,  wo  wir 
Isat  atebao»  wo  wir  alebar  wailar  gabao  wollao,  an  dia  antebaulieba  Watt  d.  i.  an 
dia  Erlkbroog  ödar  deren  apriorische  Bedingungen. 

Die  Vernunft  zu  (landen  des  VerstMdaa  w8re  ein  formales  Vermögen,  walabai 
den  der  anschauüchen  Well,  der  Erfahrunf»;  entlehnten  Stoff,  die  Auschauuni»  unter 
eine  andere  Form  bringt,  und  zwar  augensch  tun  lieh  /,u  dem  ikliufc,  um  wieder  dem 
Verstände  die  Einsicht  in  die  nnschautiche  Welt  nach  alle»  Dnnensi  men  zu  er^eiiem, 
neue  Erfahrungen  lu  ermöglichen.  Es  wäre  demnach  sofort  unsere  Forschung  Empirie, 
aoaar  Wi'iaao  am  ampiriscbaa,  beacbiinkt  anf  dia  aeacbaolicba  Wall.  Hier  fragen  wir 
ima  aliardtaga:  leisiai  dia  Varaoofl  dbar  diai^a  bieaoi  oicbls  oad  kommt  ainar  atwal- 
gao  Iranaeandanteo  Erkaontoiia  atna  BioDomoabme  aaf  noaar  ampiriaebaa  Ponchaa 
und  Wissen  zu  ?  Wir  haben  in  den  DingaD  daraoichaulichen  Well  Erscheinungen  nad 
damit  auch  ein  {Metaphysisches  erkannt,  auf  dessen  Gebiete  der  in  der  anscbauHcben 
Welt  herrschenden  ran^nlpn  NDtfnvendiirkeij  pescnfilver  die  Freiheit  waltet.  Wie  es  mit 
unserer  nflhcrn  Jü-iintiii-.^  von  dom  M'^^ipl)) ^ischco  bestellt  sei,  d.irfiijer  mögen  uns 
eioigermassen  die  burecüugleu  Fragen  aulklaren  — •  die  Fragen,  ob  wir  Dicht  irren, 
wenn  wir  uns,  nachdem  wir  durch  eine  fortgesetzte  Abslraction  die  anscbauUdie 
Wall  varlaaaao,  dorefa  diaaa  SobHminmg  dia  raalao  Ol^aaie  famlebtal  babao  wd 
10  iobalialaann  Bagrilfao  gelangt  andi  wann  wir  naa  aalar  diaaao  wirklieb  baaia* 
banda  Dinga  daekan,  ond  dicaa  aofort  naeb  Aoalogiao  mit  der  anacbtoliehoo  WaH 
autttalten,  —  ob  wir  denn  nicht  irren,  wann  ^  ir  die  dar  EraebainaagawelC  znkooi» 
mende  Causalitil  auf  das  Metaphysische  sowohl  übertragen,  wie  auch  im  Besoe> 
dern  gleich  an  der  Schwelle  des  Uebergangs  die  Beziehung  des  Meiaphysischn'n 
zur  Erscheinung  als  eine  causile,  das  Metaphysische  als  einen  Entslehungsgrund 
der  Dinge  autlassen  —  ob  wir  dann  richtig  orienlirl  sind,  wenn  wir  glauben,  dasa 
ona  unmittelbare  Vernnnfterkenntnisse,  eine  transcendenle  Sehergabe  zukomme,  — 
ob  nicbt  vifimebr  daa  dar  Bracbainung  zu  Gmnda  liegende  malapbyaiaobo  Oiag 
ao  alab  in  daa  Diegao  aalbat  ao  aocbao,  oad  in  rlobl^er  Varwartboog  ampiiiaehar 
Holen  aus  iboao  to  daolan  aaiP  Waa  Immar  dieaw  iNlapkjraiaeha  Waaa«  aal  — 
es  wird  nie  unsere  empirische  Forschung  und  Wisfaaacbaft  beeinflosaen  köooao. 
Wir  kaben  alao  den  Ataiafialitmua  aia  Walianaebaomig  derob  dia  Weabwaiawif 


Digltized  by  Google 


Allgeaieiiie  PhyiiolögSe  dlid  Patbologl«. 


6 


eioes  Meiaphysigcben  als  anzollssig  dargetbao,  dagegen  dentelbM  MiM  voll«  CM* 

long  als  Methode  der  Forschung  zuerkannt  ,  wir  entnehmen  fernpr ,  das«  öbereln- 
stimmend  mil  letilerem  uiTier  ["orschen  ein  wesentlich  Empirisches  sei  ,  wpirhes 
mit  Encheinungen,  ihren  raus.Tlen  f5eziehungen,  räumlichen  und  zeitlichen  Verhält- 
Qiääea  lu  Ihuo  habe,  und  ab  solches  in  seineo  eigeaenn  Interesse  sich  von  jeder 
Trantotiidaiix  fem  baiten  müsse.  Oer  besooneoe  empirisebe  Forseber  wird  sieb 
M  alter  tuiwr  Vartiefiiog  «af  Jedam  a«iiiar  Scbritle  eioas  anmiohtigeo  Hetaphy- 
•iadwii  10  ariniMni  varutattt  llndeii.  la  «alebrai  Siime  «lann  auch  jaoa  Befbrcb- 
loogea  oad  Verdfiebtigongen  tcboa  von  BacoD,  mleliar  vor  aUas  Andarn  auf  dia 
Farabakoag  jadar  theologischen  Speculalioo  voo  dar  Nalttrfofaeltaiig  dringt,  zuradc- 
gewiesen  werden:  „Qut  potias  cerlissimom  est  atque  experimentia  comprobalam,  levea 
gustu9  in  phiiosophia  movere  fortasse  ad  aihei^mum,  <)ed  pleniores  haustus  ad  rc- 
ligionem  reducere.  Namque  in  limine  pbilosophiae,  cum  secunüae  causae,  tanquam 
sensihus  proximae,  ingerant  se  menti  humanae,  mensque  ipsa  in  iliia  haereat,  aique 
commoretur,  obiirio  primae  causa  obrepere  possiU  etc.*' 

Wenn  wir  uns  noch  in  siaailicher  Beziehiiftg  statt  eines  Weilern  erinnern, 
wie  sich  Steffen«  zur  Zeil  des  Erwachens  der  Völker  aus  dem  Zuslanüe  von  ÜU' 
MnaHeliltail  aad  BrachOpfoBg  Mdi  Kriegsdrangaal  «ad  Kaaebloag  Abar  dia  8a- 
diagaageD  polhiaebar  Fraibaik  ÜMalat  ,»Wo  dar  Galahrla  aio  Kaaebt  iit,  kann  kai- 
ner  frai  aalal*  lo  hltian  wirooa  Ober  diaalltaltigaFraibail  darNaloifiiridtttog  wer* 
stAndigt.  Hit  dietar  Freiheit  stimmt  nun  auch  der  unverfiusaerliche  Drang  nach 
Witaan»  den  wir  in  uns  (Dblen,  ein  Drang,  welcher  sieb  an  keine  Schranken  kehrt, 
welcher  selbst  Angesichls  der  durchschauten  Nichtij^keit  seiner  Frstrebniage  nlch 
nichi  zu  Ruhe  lefj^f,  welchen  Hacon  im  Au^o  hat,  wenn  er,  die  Eitelkeit  und  Kast- 
lo&igkeit  des  menschlichen  Strebens,  gegenüber  stellend  der  Befriedigung  und  Sa- 
batbruhe  des  Schöpfers,  in  edler  Zerknirschung  äussert:  „At  bomo  conversus  ad  opera, 
quae  Tecernnt  monus  auae,  vidit,  quod  omoia  aaaanl  ▼aaitat  at  vasitio  apiritua,  nae 
alki  modo  raquiavit.^  Hit  diaaar  Fraibait  atimnt  auah  dia  Uoaofballaamkail  dar 
Pofiebaog  and  dat  WiHaoa:  jada  Slagoatioii  war  alaa  aar  tbailwalaa  odar  Abar- 
haapt  bloaaaebaiabaia^  aiaa  Erbokragirahe  —  jeder  Vanvirrang  folgte  desto  grOnd- 
liebaia  Einsiebt  und  Aufklärung  —  jede  Compression  steigert  die  Kraft  zu  daato 
rascberena  Fortschritle,  und  es  ist  Erfahrung  aller  Zeiten,  welche  der  competea- 
teste  Mann,  der  Mann  mil  dem  gebrochenen  eisernen  W  illen  auf  St  Helena  zusam» 
menfassie,  indem  er  ausspracht  ^Gar  les  lumi^es  ne  retrogradem  jamais,  qua  pour 
mieux  avancer.*' 

Ueber  die  grösstcn  toa  Menschen  besuchten  Höhen  und  den  Finfltiss 
4er  Höhe  hat  Rob.  v.  Sohlaginl  wait  der  kgl.  Akad.  d.  Wiss.  zu 
Miiochan  einen  Bericht  vorgelegt  (Sittimg  d*  matb.  physik.  Klasse  v.  12* 
Diobr.  18G2).  la  Tbibet  werden  Orte  bis  zn  16.000  Fuss  für  einige 
HooAta  bewohol,  fOr  einekone  Zeil  von  10—12  Tagen  kann  diese  Höhe 
Oboe  anhallenden  Schaden  fflr  dia  Geanndhail  dhenchrillen  werden.  Auf 
dar  Ibi4siaiin  Gleltchergroppe  schlief  Sob.  mit  aebt  Bagleilera  vom  13. 
bia  23.  Aognal  m  Höben  von  16,642  bis  19,326  Foss.  Ueberdies  war 
die  Eipedilion  grossen  Anslrengongon  ausgesetsi,  es  wurde  ein  Gipfel 
von  22.259  Foss  erstiegen,  die  gr6ssle  bis  jettl  an  Btrgm  erreichte 
HAbe  (in  Ballons  kam  man  etwas  Aber  23.000  Fots).  Dr.  James  Gerard 
erreicble  in  der  Nihe  des  Formal  20.400  Foss  Höbe,  die  Offiziere  der 
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trigonometrischen  Vermessong  Indiens  haben  19.979  Fuss  erreicht.  Seh. 
errichtete  ein  trigonomcliisches  Signal  21.480  Fuss  über  der  Meeres, 
fläche.  In  den  Andes  erreichte  iluaiboldt  1802  am  2.  Juin  um 
Chimboryzo  die  Höhe  von  19/280  Fuss^  später  erstieg  Boussincaiilt 
ebendaselbst  19.695  Fuss.  Der  Einlluss  der  Höhe  zeigte  sich  in  der 
Abnahme  der  Tennperatur  und  des  Luftdruckes;  die  Kälte  in  grossen 
Höben  des  Himataya  ist  nicht  viel  grösser  als  in  den  Alpen,  aber  die 
Abnahme  des  Luftdruckes  ist  in  geradem  Verhälloiss  zo  der  Höhe.  Es 
finden  sich  noch  andere  Modifioationen  in  Bezug  auf  absolute  Feuchtig- 
keit, obemisohe  Zasammantotzong  der  Luft,  Electricitfit,  jedocb  sind  die- 
selben nicht  direkt  rahlbar  und  lassen  sich  bloss  mit  Instramenlen  dar- 
Ihon.  Die  Sasserste  Granxe  der  Loflscbicht  wird  so  70—80  engliscbea 
Meilen  angenommen;  der  Londrack  wird  aber  bei  lO'— 13  Heilen  Ent- 
fernong  schon  sehr  gering  sein.  Bei  22*200  Foss  zeigte  das  Barometer 
13.304  engl.  Zolle,  also  waren  3  Ffinftel  des  Gewichts  der  Atmcaphlre 
ooter  den  Beobachtern.  In  einer  Höbe  von  etwa  18^600  Pass  hat  man 
die  Hilfte  des  Lufidroeks.  —  Die  Grenze  der  Verdünnung  der  Luft,  in 
der  noch  Menschen  leben  können,  kann  nur  annäherungsweise  angege- 
ben werden.  Em  allinüliges  Gewöhnen  mildert  bedeutend  die  Einwir- 
kung. Anfangs  litt  man  viel  beim  Ueberfjang  über  Höhen  von  1  TlMK) — 
IbOOi)  Fuss,  später  vertrug  man  ziemlich  den  Aufenlhall  in  Höhen  von 
19,0(MI  Fuss.  Gesunde  und  Hüslige  belinden  sich  verhälinissmässi.: 
wohler;  die  verschiedenen  Ha(,'en  sind  gleichraSssig  ausgesetzt.  Bei 
16.500  Fuss  fangt  der  verminderte  Luftdruck  an,  bemerkbar  zu  werden; 
von  Hausthieren  leiden  besonders  Pferde  und  Kameele. 

Die  Beschwerden  sind  :  Kopfweh,  beengtes  Alhmen,  OMOcbaMl 
filalspacken,  Appetitlosigkeit,  Abgespanntbeit,  Apathie  —  diese  Symptome 
verschwinden  fast  aogenblioklicb,  sobald  man  tiefere  Regionen  erreiebt 
Durch  Rftite  wird  dieses  Leiden  nicht  wesentlich  gesteigert,  durch  Wind 
aber  ganz  entschieden«  Man  fOhlt  sieb  in  bedeutenden  flohen  im  Allge* 
meinen  am  Morgen  woUer  als  am  Abend,  was  ebenfalls  mit  der  ruhi- 
gen oder  bewegten  Luft .  im  Zusammenhange  zo  stehen  scheint,  «ia  vor 
9  t^br  Morgens  selten  Wind  herrscht.  Körperliche  Anstrengung  vermehrt 
den  flblen  Finfluss  in  hohem  Grade,  das  Sprechen  selbst  winl  fühlbar 
und  trniuiici,  die  Apathie  steigert  sich  zu  völliger  Gleichgiltigkeil  gegeo 
Gefahr. 

Üiü  killdcrstcrblicllkeit  und  ihre  Deiithung  zur  Doflf/itleid/ioii. 
sowie  zur  Frucläbarkeil  und  Beschäftigungswcise  der  BevölkcruHg  h*l 
Ploss  für  das  Königreich  Sachsen  untersucht.  (Arch.  d.  Ver.  f.  gem. 
Arb.  VI.  I.)  In  den  Sl&dten  Sachsens  steht  die  MortalitSt  der  Kinder 
unter  0  Jahren  in  umgekehrtem  Verhältnisse  zur  Fruchtbarkeit  der  Be* 
Ydlkerang.   Es  wird  übereinstimmend  mit  den  Üntersocbungen  von 
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Eschrich  in  Baiern,  und  dem  statistischen  Boreau  in  Würtemberg 
(iie  (^n<;iite  des  NichlftUUeos  als  Ursache  vermebrler  KindersterhliohlieU 
aogeschulciigl. 

KindenterbhchlceitolabeUe  des  1«   l^ebentjahros  in  Beiog  aaf  die 


Elevelioo: 

Tifßiind  Cr''bir^^!anf{  Obergebirge 
(mil  4ÜU— 700' (millÜÜ-lüOO  (millOOO-1800' 

Elevation)  Elevalion)  Elevalion) 

i  Mädchen                 13  59  14-30  1677 

.     .  I  Knaben                   17-38  18-64  19  45 

S  Uädcbea               1399  U-80  15-29 

Slait  n.  UBdj  RoabM                16-89  ISH»  19-81 

susammeD  i  Madclieii              13-74  IWS  16-88 

Sttnma                          SO'SS  8976  86*19 


Weitere  EioflAsse  sind  die  ▼erschiedenartigen  Verpflegongamethodeii, 
ob  an  der  Hallarforost  oder  kfiostlich  ernährt;  femer  die  Gestaltoog  ond 
•geognostische  Bescbaffenheil  des  Bodens,  indem  dadorob  der  wesentiidi- 
ste  Elolliiss  aof  die  Gewerbstbitiglceil,  die  Diohtigiceit  und  den  Wohh 
stand  der  Bev61i(ening  geflhl  wird,  daher  auch  die  Ergiebigkeit  oder 
Steritilit  des  Bodens,  die  hydrographischen  Verhiltnisse  in  Ansehlag 
kommen.  Im  Allgemeinen  haben  indostrielle  Orte  eine  überwiegende 
Sterblichkeit  onler  den  Kindern,  namentlich  die  Orte  mit  vorwiegender 
Hausindastrie,  Stickeroi,  Klöppelei.  —  Dasseilie  dewicht,  welches  der 
Hy^^ieniker  auf  die  Kindersterblichkeit  als  Maassstab  der  bei  einer  Be- 
völkerung hetraischen  Kinderpflege  lest,  dasselbe  Gewicht  les^t  ihr  der 
Statistiker  bei  Beurthcilun^  des  aiigemeinen  Cullurzustandea  der  Bevöl- 
kerung bei.  Wappaeus  hat  diese  Bedeutung  folgendermassen  be« 
sproohen: 

„Die  Pfieffe  der  Neugeborenen,  von  der  das  Leben  derselben  abh^n^t,  liegt  ganz 
allein  in  der  Hand  des  weiblichen  Geschlechts,  vorzäglicb  der  Mutter.  Dier^e  kann 
ibre  Mullerpflichten  nur  nach  dem  Grade  ihres  eigenen  leibliehen  und  sittlichen 
Wottlbefiodeoi  erfillien.  Leibliche  iNoih  macbl  die  MuUer  ebenso  unfähig  ^ur  aorg- 
lUlfgMi  btngabeoden  Pflege  ihres  Sdugliags,  alsstUliche  Varderbnisi,  Es  wud  daher 
die  Kindenterbijckiceit  mit  der  Lage  des  weibUcbeo  Theiles  der  BevSlkerans  irnnrar 
im  Inoigtleo  Zusammeobaoge  stehen.  Wiederum  drflckt  sieb  aber  der  angameiDe 
aialarielie  und  silllicbe  Collorsostand  eioer  Bevölkerung  am  intensivsten  in  der 
Lage  ee«tder  gaozeo  Stellung  des  Weibes  aus,  iosbaaoadere  wird  jeder  wirklirbe 
atigemeine  und  sittliche  Forlscbrilt  einer  Nation  immer  zunächst  und  zumeist  dem 
weiblichen  Geschlechle,  bssonders  in  den  untern  Klassen  der  Bevölkerune,  ebenso 
lu  Gute  kommen,  wie  dasselbe  von  jeder  materiellen  Nolh  ,  wie  von  jeder  allp;e- 
tneioen  sittlichen  Verwilderung  getroffen  wird.  Daher  wird  denn  auch  der  allge- 
meine  materielle  und  sittliche  Zustand  einer  Ueviiliierung  sich  ooLhweaüig  lo  dem 
Clids  aafner  KWeialevbiiebkeit  abspiegehi  mässea.* 
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Die  Ozonomctrie  Tergacht  in  physiologischer  und  klinischer  Be- 
ziehung E.  LichloQ  stein  in  Berlin  in  die  ilei'kande  einzuführen. 
fCentr.  Zte.  18()2.  33.)  Unter  dem  Namen  Pcrspiro:onoskopU  versteht  L, 
die  Untersuchung:  des  O?.onp;eholts  in  der  Hantperspiralion.  Has  Oro- 
noskop  ist  ein  Papierstreifen  mit  Jodl<alium ,  Ainylum  und  desdltirtem 
Wasser  zubereitet,  und  es  wird  mittelst  eines  baumwollenen  oder  seide- 
nen Fadens  an  den  blossen  Körper  gebSngt.  Die  geeignetste  Hauptre» 
gion  für  Oxonoskopie  ist  die  vordere  Bmaifliche.  Nach  24siaDdigen 
Umhängen  wird  das  Ozonoekop  abgenommen,  in  nicht  alita  kaltes 
Waeeer  getaucht ,  ond  hei  lingsam  einCretender  Reaotion  swiacheo  den 
Fingern  geriehen ,  bis  eine  hlane  bis  blaoaehwane  Flrbnng  aeigl. 
Die  Intenaitit  der  Farbe  wird  naeh  einer  Scfa6nhein*8chen  Farhenoson* 
Skala  in  Zahlen  aosgedrQekt.  Die  hkiae  Farbe  der  Reaction  rQhrt  von 
AmylurojodUr  her«  Ist  nemlioh  dsr  Papientreifen  doreh  die  HaotansdOn- 
slong  ozonbri,  so  wird  heim  Eintanchen  in  Wasser  dnreh  das  Oioa  Jod- 
kalium zersetsi,  Jod  frei  gemacht  ond  aof  diese  Art  die  Bildong  von 
AmylumjodQr,  welches  im  Wasser  löslich  ist,  begOnsligt.  Das  beoQttte 
Wasser  soll  wo  möglich  destillirt  sein,  oder  keine  wesentlichen  Verun- 
reinigungen enthalten.  Der  üzongebalt  ist  nun  bei  Gesunden  und  bei 
Kranken  sehr  variabel.  In  i£rwagung,  dass  die  Hautfunction  einen  Haupt« 
factor  des  StofTumsatzcs  bildet ,  and  das  Ozon  als  negativ  elektrisirtcr 
Sauerstoff  die  obcrsien  Glieder  alles  organischen  Lebens  in  Kraft  und 
SlolT  repräseDtirl,  in  Erwägung  dessen  sieht  L.  in  der  Ozonoskopio  ein 
einfaches  nppnratloses  Mittel,  den  Ausdruck  der  Lebensthi^Ügkeit  oacb 
Graden  abzumessen,  und  aus  seiner  Wechselbeziehung  zu  andern  Lebens 
ftosseningen  Schlüsse  auf  innere  Vorgänge  des  animalischen  Haushaltes 
zu  folgern.  —  Die  Resultate  der  bisherigen  Untersuchungen  L's.  sind: 
Der  OzoDgehalt  der  Perspiration  ist  sowohl  bei  Gesunden  als  bei  Kran* 
ken  vollkommen  noabhftngig  von  dem  jeweiligen  Ozompiantom  der  At* 
mosphire  im  Freien;  noch  weniger  steht  die  Oionmsoge  der  2lmmer> 
lull  In  irgend  eber  Beziehung  zur  dermaüsohen  Osonpiodoetion.  Wsiber 
perspiriren  gewöhnlich  mehr  Ozon  als  Minner;  ebenso  Sangainiher;  dsr 
Schweiss  steht  In  keinerlei  erfcennhann  BesieboDg;  die  hn  SchwsisN 
gelösten  Salle  (Chlomatriam  nnd  Chk)rammoninm)  vsrhalten  sieh  zum 
Amylum ,  som  Jodkalium  ond  zum  Ozon  neofral  \  eben  so  verhilt  es 
sich  mit  den  im  Schweisse  befindlichen  S&uren  (Milch-,  Butter^,  Essig- 
sBnre)  und  mit  den  ausnahmsweise  vorfindlichen  pathologischen  Produk- 
ten (Galle,  Zucker  etc.) ;  kohlensaures  Ammoniak,  welches  Ozon  zerstört, 
ist  ein  Äusserst  seltener  Bestandtheil.  Die  Menstruation  setzt  die  normale 
Ozonprodcution  bedeutend  herab.  —  Uebcr  die  Norm  geslcigorle  Üxod- 
production  der  Haut  scheint  2;e5tcigorto  Kt^rperconsumtion  zu  hedetiten  } 
unter  die  Norm  ferringerie  UAOoproducüon  möchte  so  Krsnkhitiien  mit 
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byperplastischem  Zel!enan«?afze  (Anschoppungen  der  Leber  und  Milz) 
disponiren.  \ic'\  einem  besiimmten  Individuum  kann  von  einer  quanti- 
tativ abnormen  Ozonproduction  erst  bei  BerQcksicbtigung  des  Alters,  des 
Geschlechts,  der  Nahmngszuruhr,  der  Besoh&fUgong  o.  s.  w.  in  einer  ge> 
gsbeneo  Zeitetnbeit  die  Rede  sein.  —  Eine  sweite  Art  der  Osonometrie 
wBre  die  ExlU^ktmoikopte  ^  die  Uolenaehong  dee  Laogeneibelato.  Die 
enien  UotenoohnngeD  an  Geeonden  wihrend  der  Zeitdeoer  einer  Stnnde 
Mgaben  ein  negetives  Resnllet,  andere  darauf  folgende  gaben  poaitife 
Werth«.  Efl  wird  tn  dieaem  Bebofe  ein  einfiioh  idioelektriaober  Verband 
for  den  Mond  oder  tot  die  NasenUleher  angelegt  and  hinter  den  Ohren 
htftellgt«  —  L»  holll  In  der  Ozonomelrie  einen  Gradmeaaer  der  Geaand* 
belt,  ein  Hilfsmittel  für  Diagnose  und  Prognose  gefbnden  za  babeO|  uod 
will  dieselbe  auch  aaf  Epidemiolo^^ie  u.  s.  w.  ausdehnen. 

Eine  ander wLilige  Amcendang  des  Ozons  in  der  Heitkunde  empfiehll 
Delahouzo  (Gaz.  des  hup.  1862.  35)  o.  z.  als  Beinignng  der  Luft 
in  Krankcmälefi.  Zu  diesem  Zwecke  soll  eine  engj^ewundene  Spirale  von 
Piatindraht  in  einen  Trichter  gesteckt  und  mittelst  eines  Bunsen'schen 
Elementes  glühend  gemacht  werden.  In  kurzer  Zeit  gibt  sich  die  Cnt« 
wickhing  des  Ozons  doreh  den  Geraoh  knnd»  und  aoUen  auf  dieae  Weia« 
Miasmen  serstört  werden. 

Ueber  den  £to/fM9  dm  lülgihaltot  diet  Lift  mif  die  Kfttik« 
heitM  deiMeuekin  (Renke*«  Zeilacbfk.  flBr  Slaalaanneikde.  1862  2.  Bit) 
bat  Pf  äff,  fiesirkaarst  in  Planen  genaue  Nolimngen  dnroh  mehrere 
Monate  (▼om  1«  Hai  —  30.  Seplbr.  1861.)  gemaobt,  und  daraus  folgend« 
Schlflaa«  gezogen.  1.  Starker  Ozongehalt  der  Lnft  wirkt  nachtheilig  auf 
krank«  Respirationaorgane.  Darum  «mpfiehlt  Pf.  bei  Langentobereulote 
ibd  efaroniachem  Katarrh  den  Kranken  die  AnaobalTong  eiuea  Ozonome- 
ters,  zu  dem  Zwecke,  om  sich  darnach  richten  zu  können,  d.  i.  bei 
hohem  Ozongehalte  der  Luft  nicht  auszugehen  oder  beim  Ausgehen  den 
Respirator  zu  tragen.  2.  Der  Ozongehalt  der  Luft  hat  auf  epidemische 
Krankheiten,  so  bmtre  sie  nicht  mit  Lungenkalarrben  conipiicirt  sind, 
keinen  oder  wenlL'  Kinfluss.  3.  Hoher  Ozongchalt  begünstigt  nicht  nur 
bei  Nordostwind,  sondern  auch  bei  andern  Windrichtungen,  die  Ent- 
wicklung entzQndlicher  Krankheiten ,  vorzogaweiae  der  Angina  tonsillaris. 
4.  Andere  Krankheiten  als  die  eben  ganannten  werden  durch  böbern 
Oiongebalt  der  Luft  nicht  beeinflusst. 

Ueber  dao  angebkekeß  JlHlgchali  der  Lift  und  wnekiedeßer  iVe4- 
rmgmUkl  hat  N  a  d  I «  r  neuere  Unters  uchnugen  angeatellt  (VieriQhrachn. 
d.  natorf.  Gaa.  in  ZOrich  1861.  9).  Chat  in  gab  den  Jodgehalt  der  Luft 
kl  Paria  im  I.  1851  mit  Vaoo  ^g-  ^ 
weia,  daaa  die  aosgeatbmete  Luft  nur  noch  \  der  eingeatbmeten  enl* 
kaltik  SefaM  Untersuchungen  wurden  von  Foorcanlly  Marehnnd 
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Nidpce  best&Uigt,  von  Lohmeyer  in  GöUingen,  Macadam  io  Min- 
btirsh,  Lujca  in  Paris.  Kietz  insky  und  Glocz  beslriUen.  Ghali  n*8 
weitere  Ans^abea  über  lien  constanlen  Jodgahalt  des  Sösswasaers ,  der 
Wasserpflanzen  und  Wasserlhiere,  der  Miicb,  der  tier,  des  Weins,  des 
Ciflers  worden  von  Lohmeyer  für  Eier  !infl  Milch,  von  Macadam 
für  Regea*  und  Scbneewaaser  aU  falsch  erklärt.  Die  Untersuchungen 
bekimen  doroh  Riliiel'a  Lehre  vom  conatitotionellen  Jodismus  einen 
DoaeD  AnttolS.  Aof^das  Ersuchen  Rilliet's  an  die  Srztlicheo  Venioe 
der  Scbweit,  Bahm  die  Zflricber  ned.  chir.  Gesellschaft  die  Ärbeil  neoer- 
dinge  vor;  ia  Zflrich  Ist  beicaDotlicli  der  Kropf  oDdeniiecli.  N.  enpfiebk 
dai  Jod  durch  Bifenobloridlösong  frei  so  machen ,  weil  die  gewöhaticb 
so  dieaeoi  Zwecke  gebraachto  OntenalpetersSiire  bei  AnweMiiboit  «m 
Schwefelryanverbiodfliigeii  to  noschtiDgeD  hnUm  gebea  könne.  Bei  dm 
'  lorgfaUigsten  UntertnchoDgen  fand  eicb,  dassdieLoll,  das  Bmnneawaucr 
des  Laboraloriams  and  dai  Seewasaar  in  ZOrioh  jodfrei  aeten.  Bbenao 
waren  jodfrei  von  Seepflanzen  :  Potamogeton  crispus  (9  Pfond),  Naator* 
üum  ofTicinalo  (4  i^fund) ;  ferner  das  Brod  aus  dem  Mehl  von  Triticom 
speltSi  die  Milch  der  Kuh  Liter)  und  der  Ziege  (3  Liter),  weiche  mit 
GrOnfuttcr  gefütlerl  wurden  (Leontodon,  Trifolium,  Planlago,  Carum,  Pi- 
slinara  u.  s.  w.)  n.  z.  sowohl  das  Serum  als  das  Casein,  ebenso  der 
Harn  einer  Ziege  CC) ;  Hühnereier  (üO  und  20  Stüt-k)  sowohl  im 

Eigelb  als  im  Eiweiss;  Jod  wurde  gefunden  in  3  Sorten  von  Leberthram. 
am  meisten  in  dem  de  Jongä ,  kein  Jod  fand  siob  in  eineo  Hftring  ond 
in  12  Sardellen;  in  Spongia  usta  wurde  Jod  sporweiae  gefonden.  — 
Nack  äem  Genus»  vo»  Jod  iand  aich  daaselbe  in  der  Ziegen-  ood  Kob- 
milch,  im  Harn,  in  Oahnereiem  (bei  einem  Ei  von  einer  Hennef  welche 
24  Stenden  frflber  2  Decigrammen  Jodkaliom  erhalleii  hatte,  o«  i.  im  Bi« 
waiaa);  im  Harn  von  lieoachen,  ebeaao  im  Scbweiaa.  ZOrieh  achüeait 
aich  den  Verblltniaaea  von  Genf  an;  in  der Herbalaitaang  der  med.  öhir, 
Geaellacball  in  ZQriob  warde  die  Frage  Aber  den  Jodiamoa  neoerdmga 
rar  Sprache  gebracht;  Grieainger,  der  daa  Referat  in  dieaer  Ange- 
>  legenbeit  hatte ,  sprach  sich  für  das  Nichtvorkommen  dieser  Krankheil 
in  Zürich  aus;  ebenso  konnte  von  keiner  Seile  eine  lieobächlung ,  die 
mit  der  Rill  icl  sehen  Gbereingcstimmt  b&ltc,  beigebracht  werden. 

Zird  l'älle  von  Blitxschlag  beobachtete  Lansrerhaos  in  Berlin. 
(Virdi.  Arch.  Bd.  24.  1. — 2,  Oie  beiden  Verlelzlcn   waren  Frnuen- 

zimmer  im  Alter  von  38  und  22  Jahren  ,  und  wurden  in  der  Küche  des 
Keilergeschosses  bei  einem  Tisch  stehend  getroffen.  Bei  der  erstem 
fand  sich  am  rechten  obern  Augenlide  eine  kleine  Wunde  mit  soberfen 
Rindemi  an  der  rechten  Seite  des  Halses  unter  dem  Ohr  eine  kleine  ga> 
rissene  Wände,  von  da  ein  Vg  Cm.  breites  Erythem  bia  an  die  rechte 
Bmatwirie  nnd  den  rechten  Ann,  in  der  Zeichnong  Ihnlioh  dea  GeblfB» 
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8of  Landkarten.  Die  rechto  Seite  des  Halses  geschwollen »  schmerzhaft, 
heilige  Schlingbeschwerden,  an  Haaren  und  Kleidern  keine  VerbrenMunt; ; 
bei  der  zweiten  war  eine  zoliiange  Wunde  am  Scheitel  ohne  Verbren- 
nung der  Maare,  ähnliche  Zeicbnun<;cn  am  Halse  und  an  beiden  Cnfer^ 
8chenl<<lii  un-l  l'ussen  ohne  Continuitfif,  Die  aderartigen  Zeichaungeo 
hilt  L.  niciil  für  Verbrennungen,  sondern  fdr  leinhlo  liautentzöndung. 

Die  Wirkung  körpcrliclier  Anstreagmig  auf  den  menschlichen 
OrganismiS  bestrebt  sich  C.  Speck  neuerdings  zu  erläutern.  (Archiv 
des  Vereins  f.  gemeioscb.  Arbeiten  VI.  2.  — Vergl.  Vicrteljahrschrift  Bd.  68. 
Anal,  S«  lO  Der  erste  oad  vorzüglichste,  bei  alleo  Versochea  an  sich 
selbst  und  an  Andern  erwiesene  Sali  laalet:  Die  kfirperlicha  Ansiren- 
gong  bat  den  Verbrauch  im  Körper  aebr  wesentlich  begOnstigt  Obwohl 
diese  Vorstellang  in  der alltSglichen Erfahmog bentbl»  aohat  Lehmann 
•0  manchen  Versochspersonen  keinen  sUrkern  Verbrauch  erzielt,  ond  C 
Voit  glaubt  nach  seinen  Versuchen  an  einem  Hund  bewiesen  zu  haben, 
dass  die  Arbeit  keinen  verslirkten  Verbrauch  mache,  und  die  Kraft 
dazu  von  einer  schon  wShrend  der  Ruhe  vorhandenen  Kraft  genommen 
sei.  Wäre  dieser  Satz  richtig,  so  stünde  der  Physiologie  eine  Umwäl- 
zung bevor,  es  liegt  also  Alles  daran,  die  Unrichtigkeit  zu  beweisen. 
Sowohl  Lebmann  als  Voit  haben  die  Hestidurmng  des  Körper« 
gewicht«  täglich  einmal  vorgenommen,  und  es  fingen  für  ihre  Beobach- 
tung die  Veränderungen  wahrend  der  Anslrcni^ung  verloren.  Wenn  eine 
Muskelaktion  keinen  grössern  Verbrauch  unter  Umständen  mit  sich  bringt, 
so  darf  man  nicht  schliessen ,  die  Anstrengung  habe  den  StofTiitnsatz 
Aberhaupt  nicht  altcrirt,  sondern  man  muss  7\\^\  verschiedene  Zustände 
auseinander  halten,  den  des  beschleunigten  StofTumsatzes  während,  und 
den  des  herabgesetzten  nach  der  Anstrengung«  Diese  firscheinung  ist 
eue  coostante. 

Kne  weit  schwieriger  zu  eniachmdende  Frage  ist,  worin  dar  ver« 
slirkte  Verbrauch  bestanden  hat?  Pfir  erwiesen  hilt  dass  die  Oxy- 
dalion  des  Kohtenstoffo  besonders  begünstigt  war;  u.  z.  während  der 
Aosb^ngung  conslant,  nach  der  Anstrengung  kann  eine  geringe  Ver- 
mehrung der  CO^  unter  UmstSnden,  oder  eine  Verminderung  vorkom 
man.  Nimmt  man  bei  einem  Versuch  (VII)  zur  annShernden  Berechnung 
des  KohlenstofTverbrauchs  für  die  Rulieperiode  die  Mittelzahl  9*32  Gramm, 
pr.  Stande,  so  würden  224  Gramm.  KohlenstolT  verbraucht  worden  sein. 
Die  Anstrengung  dauerte  täglich  10  Sianden,  der  mittlere  Verbrauch  für 
die  Zeil  der  Anstrengung  betra^'t  slundlich  23*7  Gramm.  C,  so  dass 
während  der  ganzen  Anstrengungs-Zeit  237  Gramm.  Kuiilcnstoll  durch 
die  Lungen  ausgeschieden  wurden.  Bei  einem  Veriirauch  von  G'36  Grm. 
C  nach  der  Anstrengung  wurden  in  den  14  Stunden  Ruhe  nach  der  An- 
strengung 69  Gramm«,  im  Ganzen  326  Gramm,  w&brend  eines  Arbeits« 
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tages  verbraucht,  d.  i,  102  Gramm,  mehr  als  währenj  der  Ruheperiode. 
Ai>  FTarnslofT  wurden  ö"5  Gramm.  (25  Gramm.  N)  mehr  aussreschieden, 
die  ?0  Grm.  Muskelfleisch  entsprechen.  70  Gramm.  Fleisch  enthalten  8*8 
Gramm.  C,  5*5  Gramm.  Harnstoft  nur  1*1  Gramm.  C,  das  zerfalleoe  Mas- 
kellicisch  lieferte  noch  7*7  Grm«      so  dess  etwa  94  Grm.  C  übrig  blei- 
ben, die  man  als  von  140  Grnn.  zerfallenem  Fett  berechnen  kann.  Der 
llehr?erbraoch  an  Fett  ood  Muskelfleisoh»  der  darob  die  körperliche  An- 
•treogoog  eniell  worde ,  nach  dem  mehr  aosgsichiedeDen  KoUeneloff 
ond  Slickitoff  berechnet,  beirflge  210  Gramm ;  wibread  nach  den  K0r 
pergewichtSTerhiKniseen  der  Verlast  413  Gramm,  hetrigt,  oder  bat  noch 
einmal  so  viel ,  als  bis  jetzt  als  Mebrverbrancb  nacbgewieeen  werden 
konnte.    DIeies  Mehr  erklirt  sieh  doroh  venefaiedene  Högliobkeitsn 
dorcb  einen  stArkem  Wasserverlast  fn  der  Hanl  und  Langeneihalation 
im  Scbweisse»  Nach  der  Anstrengung  wird  der  WasserveHosI  am  acbneH- 
sten  ersetit,  Indem  auch  das  Wasser  begierig  zorHokbeballen  wML  & 
nimmt  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  an,  dass  bei  körperlicher  Anstren* 
gong  die  Lungen  ein  nicht  unbetrSchtUches  Quantum  N  ansscheideo, 
und  dass  ein  Theil  der  vermehrt  ausgeschiedenen  Kohlensaure  seinen 
Ursprung  einem  verstärkten  Zerfall  ?on  EiweissstofTen  verdankt. 

Die  merkwürdige  Krankengeschichte  eines  eilfjährigen  Knaben  mit 
KlMkenbildong  th eilte  ProL  Bäsch  in  der  Sitzung  der  niederrheini- 
sehen  Gesellscbaft  für  Natur-  ong  Heilkde.  v.  12,  liftn  1852  (AUgpOh 
imed.  Centr.  Zig.  m2,  39.  Slflck)  mit. 

Dar  Knabe  war  nach  der  Gebact  voo  Walser  wogm  AftarvevtcbloM  epa- 
firt  WOfdeo.   Der  Mattdam  wnide  nickt  gefoDdaa,  mit  dar  Maaaerapitse  abtr  tief 
eiogiatocbea,  ao  &am  MecoDlttn  abfloas.  Nach  8  Tagoo  gfaigen  Kotbmaiaeo  dafdi 

die  HarorÖhre  ab  ;  im  spfitern  Leben  nahm  der  gröstte  Theil  der  KolhmasM  dee 
Weg  durch  die  Blase,  der  kleinere  Theil  ging  darcbdie  kQoslIiclie  Oeffouog  aL  Vor 
2  Jahren  sah  B  «  ?  c  h  den  Kranken  mm  pr«.fpnmfll  derselbe  halle  einen  fremden  Kör- 
per in  der  Blase  ,  der  »ich  nicht  anders  als  durch  den  StemsciinUl  enlfernen  liess 
Die  Sectio  alla  uur  nicht  möglich,  weil  die  Blase  nicht  gefüllt  werden  koDolei  dte 
Secl.  lateralis  nicht ,  weil  kein  Darm  vorhanden  war;  es  wurde  eio  reines  Messer 
in  die  AnusOflnung  geteholico  ond  die  Waichlhaile  durckacbnitteo ,  der  fremle 
KOrpar  wofde  mit  dem  bakaaCSraiig  gabogenen  Fiogar  aatfeiat ,  ea  war  ein  laickl 
bieraatirter  Pflaemenkem.  Dia  Blase  wnrde  gtreioigli  und  die  Goamonicaliaaa» 
öOoong  mit  dem  Rectum  war  trross,  dasa  man  die  Polpa  das  Zdgefiegers  bin* 
eiolegen  konnte.  ;  In  den  ersten  Wochen  gingen  noch  swei  Pflaumenkeme  ab,  die 
Weite  der  Aftermöndung  war  nicht  mßglich  zu  erhalten.  Nach  emem  Jahre  unler- 
suchte  B.  den  Kranken  ülKriun!-*,  es  war  die  Blase  als  hartL-  ricschwulsl  über  tier 
Symphyse  zu  fühlen,  an  verschiedenen  Steilen  des  (Jnlericib^  hart«  Knoten,  beson- 
ders io  der  Coecalgegeod  und  unter  dem  rechten  Hypochondrium  tastbar.  Mehrere 
Moeate  vor  dem  Teda  gingen  groaae  Mangan  eitriger,  stiokaadar  llasaaa  ab»  eed 
dar  Sitaiabgmg  vriaderhdte  ateb  alla  Tage.  SeetioiuBe/knd.  OOoodarm  normal,  Dick- 
darm vom  Coecum  bis  tum  Raelam  vaigrOsaart  aad  variiogaclt  im  Coaeom  andS 
«emaamn  aiai^a  alle  KelbbaUan.  Das  Beotom  erwiilart,  in  ebe  a^  SpaMab  1* 
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l«og  »uftgebeDd.  Vora  und  ober  dem  küosllichen  Alter  die  Comtnunicatioa  mit 
der  Blase.  Die  Blase  verdickt,  die  Schleimhaut  fallonreicb  ,  und  durchweg  mit  pa- 
piileofürmigea  iranzea  besetzt,  die  faüL  gani  au«  vielfacbeo  Captllarwindungen  be* 
tlahflo  f  Dach  antsaQ  uad  oben  voo  dar  CommoniealiMi  die  üretafto ;  dar  Blaaaa- 
hala  arwailart,  fla  daeualban  aie  achmalar  llagliehar  Staia  voo  Phaspbatao ,  dar 
Kare  foe  KotknMMaa^  Dia  Proalaia  gaicbnmiplt ,  Samaoi»iataa  nieht  n  Hedae, 
Hodae  atrophisch.  Die  Ureleren  voo  dar  Dicke  des  Danodarma,  vielfach  gewtia* 
den ,  an  den  KnickuogMtelleo  mit  lelslenrörmigen  Hervorragungen  auf  dar  ionero 
Seite  '  bei  dem  neber^ancf  in  das  Nierenbecken  rechterseils  die  Wolslnni»  so  <;tark| 
dass  eine  enge  Striciur  gebilticl  wird.  Irj  der  linken  Niere  eini::e  cyslenarlige  Aus- 
buchtungen, die  rechte  Niere  ein  Sack  mil  zerstörter  Ürüsensubstanz,  uad  gefüllt 
mit  jauchigen  unno^en  Massen. 

Eine  Echinococeoscoloili6  entfernte  dureh  Opnation  Clemens 
io  Frankenhausen  (Centralztg.  1802,  32).  Ein  Schäfer  hatte  eine  Ge- 
schwaisi  von  der  Grösse  einer  Kogel  vom  Kegelplatze,  Ober  dem  GesSsse. 
Daroh  «ioen  Troicartstich  worden  einige  Tropfen  wasserheller  FlOssigkeat 
entleert ,  spster  durch  einen  aosglebigeo  Schnitt  an  %  Qaert  der  was- 
•erfaellen  FJQasiglieit  ood  eine  grosse  Aniafal  wasserhelter  Blasen  von 
der  Grösse  eines  Hanfkoms  bis  zor  Grtee  einer  Bfichsenlcogel,  inletat 
entleerte  sieh  eine  Menge  Hinte  ond  ein  flocidger  Detritos.  Hehrere 
Kogehi  hatten  Toobter*  and  Bnkeikogeln  eingeschlossen.  Der  Kranke 
Wörde  voUstlodig  gebeill. 

Mehren  Fm  von  McUuftffndllldt  im  Mm$ekm  hat  Könige- 
ddr fer  ond  Böhl  er  in  Planen  in  Saobsen  beobaehtet  (Zeitschrift  ffir 
Med.,  Chirur^io  and  Geburlsb.  Dresden  1862,  3.  Heft).  Auf  die  Anzeige 
hatte  das  Ministerium  des  Innern  die  Herren  Prof.  Zenker  und  Geh. 
Rath.  Unger  beordert,  den  Sachverhalt  an  Ort  und  Sielle  zo  erbeben. 
Ehe  die  Herren  in  Plauen  ankamen,  hat  Dr.  Königsdörfer  bei  einem 
Kranken  ein  Hnsengrosses  Stückchen  des  Muse,  biceps  hracbii  ausge- 
schnitten, und  darin  unter  dem  Mikroskop  156  Muskeltnchinen  geiunden. 
Somit  bat  die  ^ins  Fleisch  einschneidende  Diagnostik^  den  Sieg  errun« 
gen»-^  Den  diegnoslisoben  Moskeisobniti  mache  man  in  dem  am  leiohle- 
alen  sogftnglichan  nnd  am  meisten  sobmerzbatten  Moskel,  (am  h&ufigstso 
wbd  dies  der  Bioeps  braohii  sein)  oder  nehme  Parlhien  aus  brandigen 
oder  eitrig  zerfallenen  Partbien.  Welker*8  Empfebbing,  dorob  die 
Seblehnhant  dea  Znngenbftndchens  naob  weissliohen  Triehhienpnnolen 
so  sohanen,  hat  ebien  Werth  Mos  fOr  alte^  im  Verkalken  begriHiana  Tri« 
ebinakapaaln;  die  im  Wandern  ond  beginnender  Einkapseiung  bellndli* 
eben  Triofainen  werden  nach  Kfiobenmeistor  nie  sfohibar  sein« 
In  Planen  sind  gleichzeitig  25—30  Erkrankongsn  vorgekommen ,  o.  z. 
bei  Personen,  die  Schweinefleisch  in  einem  ond  demselben  Fleiscbladen 
gekault  hatten.  Während  der  erste»  Tan^e  nach  dem  Gcnusso  des  tri- 
chinösen Fleisches  entwickelte  sich  ein  allgemeines  Cnwohlsein ,  wie  es 
echwereo  Erkrankongsn  vorangeht»  dann  entstand  plOtzUob,  oft  (U»er 
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Nacht  ein  IlautoeHem,  o.  x.  zuerst  im  Gesichte.  Hierauf  kamen  Srlimer- 
.  zen  ODd  Krämpfe  der  Bauchmuskeln,  und  endlich  fieberhafte  trs  hci- 
nongen.  Die  heftiger  Befallenen  konnten  sich  nicht  ohne  Schmerzen 
bewegten,  und  lagen  in  halber  Bengong  onbewegliob  itn  Bett  Spiter 
Bohwollen  aoch  die  Extremitilen  and  oodtich  der  ganze  Körper  oedema- 
tfi«  an,  Typhosabniicbe  Symptome,  (Sobwindel,  Eingenommenheit  das 
Kopfes)  oder  Erscheinungen  von  ÜnterleibsenlzQndong  worden  lucht  be- 
obachtet. —  Nachahmungswerth  ist  das  Beispiel  der  Beh6rdeD,  indean 
der  FleiacherObermelstei'  zur  Cootrole  des  Schweioefleisobes  ein  UUiro- 
akop  und  die  Belehrung  erhielt,  wie  Trichinen  in  Fieieob  n  ericeoM 
seien. 

Ueber  Ritcrbilduug  sieht  sich  Vi  rcbow,  in  Folge  eines  Auf- 
satzes von  N  0  u  m  a  n  n  veranlasst,  folgende  Bemerkungen  zu  machen. 
(Virchow  s  Archiv  Bd.  24.  Heft  1—2).  Er  unterscheidet  zwischen  einer 
oberflächlichen  (epithelialen)  und  einer  tiefen  (Bindegewebs-)  Eiterung; 
dies  gilt  am  meisten  für  die  Süssere  Haut,  die  Schleim-  und  serösen 
Hiute.  Die  Betheiligung  des  Bindegewebes  beim  Katarrh  des  Kehlkopfes 
und  die  daraoa  hervorgehende  UIceration  hat  schon  vor  10  Jahren 
Bh  e  i  ne  r  beobachtet  und  beschrieben.  Betreffend  die  Schleimhaot  der  Harn- 
wege  haben  Burckhard t  ond  Beckmann  die  tiefe  oder  Binde- 
gewebseiternng  beschrieben»  indem  sie  aof  den  durch  filtere  Untersuchun- 
gen angebahnten  Wegen  fortschritten.  Neomann  ond  Cohn  he  im 
haben  fOr  seröse  HSote  diese  Rfebtoog  eingehalten.  Dass  jedoch  aoeh 
eine  epitheliale  Eiterung  bestehe,  davon  kann  sieh  ein  Jeder  flberaeog«, 
der  postuMse  Entzündungen  der  ftnssem  Hanl ,  Vaginal*  oder  ConjoDdi- 
valhatarrbe  genauer  verfolgt.  Auch  an  den  Übrigen  Selilelailiinten  und 
an  den  serösen  Hfinten- kömmt  eine  epitheliale  Eiterung,  wiewohl  selten 
vor.  In  jedem  Falle  handelt  es  sich  bei  der  Bitarblldoiig  um  eine  Ge- 
webslransfornnation.  Hindegewebo,  dessen  Zellen  in  snpporative  Wodie- 
rnn«?  gerathen  sind,  ist  nicht  mehr  Bindegewebe,  man  nennt  dies  eitrige 
Inliilration.  Von  einer  Schmelzung  der  Gewehe  kann  nur  bei  flüssigem 
Eiter  die  Hede  sein,  der  Eiter  ist  das  Geschmolzeno  ,  nicht  das  Schmel- 
zende, Maturation  des  Eiters  bedeutet  zunehmende  Erweichung,  Auflösung, 
Schmelzung  der  Intercellularsubstanz.  Bei  den  epithelialen  EUerungen, 
wo  keine  Intercellularsubstanz  praeexistirl,  wird  der  sich  bildende  Eiter 
durch  oachwacbsende  Eitermasse  weggedrängt ,  oder  es  crrol^t  gleich- 
seitig eine  Transsudation  von  Flüssigkeit,  welche  die  Kiterzellen  von  der 
Oberflache  entfernt  Der  dönne  wfissrige  schlechte  Eiter  enthült  in  der 
Regel  einen  grossen  Antheil  IranssuJativer  Flüssigkeit.  Neumann  täu- 
gpet  ekle  Verinderang,  namentlich  eine  Erweichung  der  Intercellularseb* 
alans,  und  liest  die  aus  Wuehening  der  Bindagewebekffrperofaeii  hervor* 
gsbsndsD  Bllsrkürperchen  durch  Transsudat  anaspflleii.  Dies  ist  IBr  die 
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tiefsien  Lagen  der  Darmserosa  oder- gar  der  Mascularis  irrig«  Auch  für  die 
serösen  HBule  gilt  die  Begel,  dass  die  Intercellularsubstanz  sich  vertnderli 
dass  sie  fibrinös,  mucinös  oder  albuminös  wirdi  uod  dass  sie  endlich  zer- 
flieset.  i<'fir  harte  Gewehe  Iftssl  N.  eine  Ulceration  su^  die  dorh  eine  Sobmel- 
loag  foranssetsl,  im  weichen  Bindegewebe  soll  die  AbsoeeabObie  doreh 
AoaafaiaDderdiiiiguiig  des  Gewebes  eniatebeD;  man  liann  aiob  flbrigaDa 
gam  wohl  von  der  Erweiehung  der  Grondsobaianx  flbeneogen,  Aaob  die 
serSaen  Hinte  gehen  bei  chronischer  Eiterung  so  Grunde,  ao  dasi  Per* 
foratioBon  vorttonsflseo.  Bei  aooten  Pftllen  geaehieht  dlea  nicht,  weil  die 
ProHferaliafi  der  tiefem  Lagen  nicht  bis  zur  Supporalion ,  sondern  nor 
bis  zor  Granulation  fortschreitet.  Zwischen  Suppuration  uad  suppuratirer 
llccralion  gibt  es  nur  einen  graduellen  Unterschied. 

üebeV  die  Entwicklang  des  BdÜir^ecepluÜIU  latus ,  seine  Wande- 
rung und  endliche  Uebertragung  seines  Embryo  in  den  Menschen  schrieb 
J.  K  noch  in  St.  Petersburg  (Virchow  Arch.  Bd.  24.  HfL  3—4).  Die  ge- 
schlechtsreifen  Glieder  (die  sog,  Progloltiden)  gehen  ateCa  in  grÖssern 
Stfldieii,  beaondera  im  Febraar  und  HSn  ond  im  OIctober  and  Novem- 
ber ab,  wBhrend  l>ei  der  Taenia  aollom  einielne  gesonderte  Glieder  KUr- 
btsslceraen  Bbnltcb  20  jeder  Jabresaeit  abgeben,  Aoaserdem  findet  man 
bei  Kranicen  mit  Bothryocephalaa  in  jedem  Stuhlgänge  Bier  des  Band* 
vurmes ,  die  folgende  Uerltmale  hthmk :  Sie  aind  eUSnnig  (bei  Taenia 
rond),  darchsichtig,  farblos  und  einfach,  (bei  Taenia  dunlielbraun,  mehrw 
fach  geschichtet),  der  Dotier  ist  deullich  ;  sie  besitzen  einen  Deckelappa- 
rat an  iicm  einen  der  Eipole  (hei  Taenia  statt  dessen  radial  gelagerte 
Stäbchen);  durch  die  Oeffnung  des  Dcckelapparates  schlüpft  der  Embryo 
808  ,  wobei  der  DecKM  der  Kapsel  sich  von  der  Oeffnung  abhebt.  Die 
Eier  des  Bothnocephalus  zeigen  bei  ihrem  Abgänge  stets  nur  das  Enl- 
wicklungssiadium  der  Dotterfurchung ,  (nie  den  ausgebildeten  Ohakigen 
Embryo  wie  bei  Taenia)  der  ebenfalls  6hdkige,  in  einer  Susserlich  bewim* 
perlan  Cilienhaut  eingebettete  Bothryoccphalusembryo  entwickelt  sich  erst 
eiaige  Monate  nach  dem  Abgang  der  Eier  aus  dem  Darm  des  Menschen 
a.  I.  gea cbiebl  dies  im  SQsswaaser.  Die  Bmbrponen  des  bniten  Band- 
«ormes  sind  Icogelrond ,  (die  Taenienembryonen  aind  an  swei  FISchen 
abgeflacht),  ond  mit  einer  featen  OQIIe  omgel»en,  die  ftberall  aof  ihrer 
Oberfliohe  mit  sehr  dicht  stehenden,  taogen  ond  feinen  Citien  beaelat  ist 
und  ihn  zom  Wandern  im  Wasser  belBbigt,  —  nur  dsrin  stimmt  er  mit 
dem  Taenienembryo  Überein,  dass  er  mit  6  Embryonaihliceben  liewaff- 
net  iai,  im  Wege  directer  Beobachtung  fand  Verf.,  dass  die  Embryonen 
des  Bolhryocephalus  gegen  linde  ihres  Wasserlebens,  falls  sie  bis  dahin 
nicht  in  den  barm  des  zukfinftigen  Wohnlli leres  fibertrdj^en  werden, 
nach  vielfachen  Metamorpliosen  endlich  nus  ihrer  Wimperhölle  treten 
uad  zu  Grunde  geben,  da  sie  wegen  Mangel  an  Ctlieo  sich  nicht  wieder 
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fortbewegen  können.  Ferner  wurden  lebende  Bothryocephafenembryoneo 
in  jene  Kürperorgane  der  Sfui^^clhiere  QbertraL'cn,  in  denen  der  Taenien- 
Embryo  zum  Cysticercus  cellulosae  sich  ausbildet,  n.  z.  ins  Gehirn  iwi- 
sehen  desseo  H&ule  beim  Hunde  und  Kanincheo  vermiUelsl  der  Tfepi- 
Dation ,  ins  Aoge  des  Hundes  und  der  Katze  per  scieronyxin  and  kera* 
loajxin  ^  onter  die  Haut  der  Frösche ,  in  die  Blotgaßsse  des  Randes 
a.  w.  Daa  Reaallat  war,  daaa  aioh  die  Emhiyonao  wiekt  wa  CyaüoM«» 
kan  odar  Soolanaatipdeo  aoabUdatan,  aoadern  daaa  aie  im  gfbiat^grtM 
Falle  aich  ainkapaatai  and  varkraidan.  Endlioli  wurde  dorch  FaUarangi- 
venoche  mit  Bjan,  Proglottidaa  ood  wandarndan  Bmbiyoiieii  beim  Hnde 
dar  Ottlar  »9ek  tmbekamUe  Seolem  dea  Boihryocapbaliia  uid  gaacblaehü» 
reife  Ezemptare  eriogaii.  Der  Scotez  Botbryocepbali  oDtaraofaeUat  äck 
von  dem  Scolez  taenise  i.  e.  Cysticercus  cellDloaaedorcfa  den  Mangel  dw 
Sibwanzblase ,  statt  ihrer  hat  er  einen  bandförmigen  Anhang,  in  dem 
beim  spätem  Wachslhum  die  Genitalien  auftreten;  durch  den  Mangel 
eines  Hakenkranzes  (flaUenk ranze  besitzen  die  Cysticerci  cellulosae  and 
C.  acanthotries  (3  Hakeurciben,  4.1  Häkchen),  keinen  Hakenkran^  hat 
die  Cyst.  taen.  mediocanellatae) ;  durch  2  lange  liefe  Sauggruben  mit  gros&eo 
starken  Lippen  (bei  andern  Cestoden :  Scolices  4  Saugnapfe.)  Die  Erabryo- 
neo  von  Bothryocephalus  latoa  entwickeln  sich  im  Sösswasser  in  deo 
Eiern  und  wandern  im  Wasser ;  mit  dem  Wasser  in  den  Darm  der  Sla- 
gethiere  öbertragen  entwickeln  sie  aioh  zu  Bandwflrmem ;  FOttemagCi 
versohiedener  Fiaehe  mit  den  Eiern  laaieii  nicht  mit  Bealimmtheit  d«nM 
Seolez  oaehweiacD;  es  anterüegl  keinem  Zweifel»  dasa  aooh  aof  dm 
Menachen  der  breile  Bandwurm  mittelat  dea  Trinkwaaaera  u.  z.  als  B»- 
bryo  Oberlragen  werde.  Daa  aicberalo  Prophylaetieom  ist  in  Bothryo- 
cephalengegenden:  daa  Trinkwaaaer  safiltriren;  ab  aksher  wirkvides  An- 
ibelmintbicom  wird  Extr.  aeth.  fiKe.  mar.  empfohlen»  es  ist  jedoch  aolb- 
wendig,  nach  1 — ^  Stonden  ein  Laxans  zu  reichen.  Es  ist  sehr  wahr- 
soheinlicb,  dass  im  Menschen  zwei  VarietSten  mit  sehr  breUe»  und  saht 
kurzen,  und  längeren  Gliedern  vorkommen.  Der  breite  Bandwurm  ist  nor 
in  Ländern  einheimisch,  die  fluss-  und  seenreich  sind,  Schweiz,  Scdwc- 
den  Polen,  östliche  und  westliche  Goavemements  Husslands.  Im  Innern  von 
Uussland  ,  Moscau,  Kaukasus,  wo  nur  kleine  FlQsse  existiren,  die  im 
Sommer  versiegen,  kommt  Bothryocephalus  nur  bei  Reisenden  vor;  es  sind 
demnaoh  die  Angaben  von  Kaobenmeiater  18d3  etwaa  abzuSndera. 

ür.  ElutL 

U  e  i  1  m  i  1 1  e  1  I  e  b  r  e. 

Die  IVirkimg  des  ozonisirten  Lehertbraiies  und  dts  o:onisirU» 
Wasiers  ist  nach  Dr.  Thompson  (Tüe  Lanc«t«  March.  1801  —  Med.  chir. 
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MojittsheAe  1861)  der  DigüaUwirkmig  AtoM.  Die  Vertuehtob^acte 
waren  Kranke  io  ferachwdeneo  Stadien  der  Tubercnloee.  Von  Leberlbran 
worden  sweioMl  tlf^lich  2  Drachmen  verabreicht.  Warden  Dosen 
Vg  Ünie  mebmiali  dee  Tages  gereicht ,  ao  war  die  Wirkung  besonders 
deutlich.  In  1 1  Fällen  sank  die  Frequenz  des  Pulses  am  20  Schläge  in 
der  Minute,  in  4  uiu  H),  in  4  um  3 — 0.  Nur  in  zwei  Fallen  wurde  kein 
Erfüll:  erzielt.  Da  bei  Verabreichung  von  ozüüisirlem  Wasser  eine  ähn- 
liche Wirkung  erzielt  wurde ,  so  scheint  deno  Ozon  die  Hauplwirkung 
auf  die  Pulsverrniniierun<^  zuzukonuneii. 

Ueber  die  Wirkung  drs  Jods  und  Jodkaliunis  auf  das  Nerrrusr/- 
stf.tß  wurden  von  M.  Benedikt  experimenldU  Studien  angestellt. 
(Wiener  medic.  Jahrb.  I8ü2.)  Voranlaseang  hiezu  gab  die  Beobachtung, 
dasft  bei  Jodinjeclionen  zuweilen  Störungen  der  Respiration  und  Circo-  ' 
latioOf  sowie  Läbmungserscheinungen  wahrgenommen  wurden.  In  der 
ersten  Reibe  seiner  Versoche  sollte  ermittelt  werden ,  auf  welcher  Bahn 
die  Labmong  so  den  peripheren  Nerven,  oad  Muskeln  fortschreite,  ond 
es  ergab  sich|  daas  die  Uhmong  bei  Jodkaliomvergiftong  niobt  adf  der 
Slot«,  sondern  aof  der  Nervenbahn  aich  fortpflanse*  Als  Wirkong  einer 
einmaligen,  aus  grösserer  Dosis  bestehenden  Injection  in  das  Unterbaut- 
sellgewebe  ergeh  sich:  1.  Dass  bei  Anwendung  von  iodium  pur,  and 
Jodkaliom  vor  Allem  die  Respiratipn  leidet  ond  swar  weniger  bei  An- 
wendong  des  ersteren  als  bei  der  des  letxteren.  %  Dass  zunScbst  die 
Sensibilität  bis  xom  Verschwinden  vermindert.  3.  Dass  der  Herzmuskel 
gelähmt  wird,  und  zwar  rascher  durch  Jod,  als  durch  Jodkalium.  4.  Dass 
bei  grosseii  Dosen  zuleUt,  bei  kleineren  früher,  als  für  den  Herzmuskel, 
die  ContractilitSt  verschwindet.  5.  Dass  wenigsten»  bei  der  Anwendung 
von  Jodkaiiutti  Hespnülion,  Circulalion  und  CotiUat  tillat  viel  rascher  ab- 
sterben, als  die  Dosis  steigt,  und  dass  dieses  Vertiältniss  för  den  Herz- 
muskel am  raschesten  zunimmt.  Wurden  die  Tro[»fen  einzeln  ins  Unter- 
baulsellgewebe  injicirl,  so  ergab  sich,  dass  bei  tropfen  weiser  Applica- 
tion die  Depressionserscbeinungeo  viel  langsamer  zum  Vorscheine 
kommen ,  als  bei  der  Application  derselben  Dosis  auf  einmal.  —  ßine 
weitere  Reibe  von  Versuchen  sollte  den  AngrilTspuokt  ermitteln  ,  von 
welebem  ans  das  Jodkalium  auf  die  peripheren  Nerven  wirke.  In  dieser 
Beiiehong  fand  B.  1»  Oass  bei  Application  von  Jod  oder  Jodkaliom  an 
das  centrale  Ende  des  RQckeomarkes  die  Respiration ,  Circolation  ond 
die  ConIractililSI  der  Extremitftfsmoskeln  nm  Vieles  rascher  erlöscbci 
als  bat  Einwirkung  mittels  der  Blulbabn;  2.  Daas  die  |VergiRang  um 
Vielea  langsamer  eintritt,  wenn  das  Gift  onmittelbar  aof  das  periphere 
Ende  des  Röckenmarkes  applicirC  wird,  verglichen  mit  der  entsprechen- 
den Zeit  in  den  Flllen ,  wo  das  Gift  tropfenweise  oder  auf  einmal  in 
das  (Jnlerbautzellgewebe  oder  gar  aufs  centrale  Ende  des  Rückenmar- 
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kes  applicirl  wird.  3.  Dass  bei  peripherer  topischer  Anwendung  die  In* 
toxicalionser8cheinune;en  viel  spater  und  schwerer  eintreten .  als  wenn 
es  durch  die  Circnlätion  einwirkt.  Aus  allen)  diesem  ^elanirt  nun  B.  za 
dem  Schlüsse:  Jod  und  Jodkalium  greife,  wenn  es  in  die  Circulation 
gelanj^t,  am  centralen  Ende  des  Kficiienmarkes  an,  und  reize  oder  lähme 
von  dort  aus  die  Hespirations  und  Circulationsorgane,  die  sensiblen  und 
motorischeo  Fasern.  Die  anderweitigen  Erscheinungen,  welche  bei  Iba* 
rapealiacber  Verwerthung  der  Jodpräparale  gevöbniich  wahrgeoommeo 
werden,  namentlich  die  allgemeine  Abmagerang  and  den  Schwond  ein« 
sdner  Organe  glaubt  B.  dorcb  die  Annahme  erkl&ren  lo  können,  da« 
die  JodprSparate  aacb  eine  Reizong  und  Depreasion  jener  Nerven  veran» 
lassen,  welche  collecliv  als  Iropbische  bezeichnet  werden.  Es  wfirde 
dann  fQr  das  Jod  und  seine  PrSparate  resullireo,  dass  sie  auf  die  tro- 
phischen  Nerven  IcrSftiger  einwirken,  als  auf  die  sensiblen  und  sBota* 
riechen  Fasern,  da  die  physiologischen  und  pathologischen  ErnihroogB* 
»Iterationen  gewöhnlich ,  die  anderweitigen  Wirkungen  auf  das  Nenreo* 
^^'stem  aber  nur  ausudlimsweise  bei  zu  starker  üosis  vorkommen. 

Ueber  die  t/icrtipnitische  Wirkung  der  pheiiyii>aucril  ilknlifD  be- 
richtet Baboouf  IL»  Presse  niöd.  belg.  18(51  Nr.  36  —  Med.  chirt;. 
Monatshefte  18()'2)  l  olgendes:  1.  Lösungen  der  pbenylsauern  Alkahen  in 
einer  Stärke  von  5 — W  auf  Schnittwunden  gebracht,  wirken  als  blut- 
stillendes Mittel.  %  Verdünnte  Lösungen  dieser  Verbindungen  oder  der 
Pbenylsaure  heilen  Scabies  und  Ekzeme.  3.  Die  metallischen  Verbindun- 
gen der  i^benyls&ure,  besonders  mit  Hercnr,  werden  der  Therapie  gute 
Dienste  leisten.  4.  Pbenylsinre  mit  Kohle  gemischt  kann  bei  Gangria 
gnie  Dienste  leisten«  In  Sfanlicher  Weise  können  die  bei  der  HolzdeHil- 
lalion  gewonnenen  Oele^  mit  Wasser  gemischt  bei  onreinen  Wonden  in 
Felde  verwendet  werden. 

Das  Kcrmkl,  etm  nettes  AnaeuMeum^  wird  von  Bigniow  be- 
schrieben. (LTnion  mh6.  Sept.  1861.  —  Med.  cbirg.  Monatshefte  1861) 
Es  ist  geschmacklos,  wie  W  asser  ,  llüchtij^  und  entzündlich  wie  Aelher, 
riecht  beinahe  wie  Chloroform,  und  während  der  Vertiauipfung  wieTheor. 
Einige  EinaUiJiujngen .  welche  aneenelimer  als  jene  von  Aelher  und  Cido- 
roform  sind,  irenügen.  eine  cntsprectien«!*^  VVjrkunt;  iiei beiz-ufuhren.  Da 
es  weder  Kopfweh,  nocii  Schwindel  und  andere  üble  Symptome  veran- 
lasst, und  ebenso  gefahrlos  ist,  wieAetber,  so  dürfte  es  andere  Anaesthc- 
tica  verdr&ngen.  Hodger  vorsuchte  dieses  Mittel  an  sich.  Nach  mehre- 
ren Eioathmangen  folgte  eine  vollständige  Empfindungslosigkeit,  die  mch» 
rere  Hinnlen  lang  anhielt.  Die  Wirkung  war  eine  angenehme,  und  bia> 
terliess  weder  Kopfweh,  noch  Ueblichkeit  oder  einen  Oblen  Geschmack. 
Ans  drei  andern  Versuchen  schliossi  er,  dass  Keroaolen  wahrscheinlich 
mftchtiger  als  Aelher  isl,  den  freien  Zolritt  der  Lnll  fordert ,  and  einsQ 


Digitized  by  Google 


Heilmittellehre* 


19 


von  der  Acthernarko'^e  verscfiiedencn  Zustand  herbcifübrU   JedooCalU  ist 
diesM  werlbvolle  Mitlei  einer  weitern  Prüfung  werth. 

Aus  seinen  Untersuchungen  über  Norphiuin  zieht  J.  Lefort 
(L'l'nion  m6d.  Juin  1861  —  M«d.  chir.  Monatshfto.  1862)  folgende  Scblflsse'* 
1.  Will  man  Moiphiom  in  einer  FlOssigkeil  aorsocbeo,  so  darf  maii  siob 
Riohi  der  Koble  sor  Eatflrbong  bedienen.  2»  Die  Methode  von  Sias  zur 
iiolirong  der  Alkaloide  ist  aaf  Morphiom  niebt  anwendbar,  da  es  in 
Asiher  nnlStlieb  ist.  3.  Die  Reaclion  der  Salpetersftare  kann  bloss  tor 
Beslltigang  anderer  stöberen  Reaolionen  dienen,  4.  Die  Salze  des  Eisen- 
seequioxyds  geben  siehere  Reaclion  auf  Morpbiom ,  aber  nor  aof  das 
r«ine  Alkoloid  oder  eine  conoentrirte  Lösung.  5.  Jodslare  allein  ist  ein 
unsicheres  Reagens,  um  Morphium  nachzuweisen;  fütrt  man  aber  Anfimo* 
Aiak  hinzu,  so  erhüll  man  eine  nur  diesem  Alkalonic  eigenthümlicho 
Färbung,  durch  welche  sich  noch  V,oooo  Theil  Moiphium  m  einer  Flüs- 
sigkeit nachweisen  lässt.  f>.  üngeleitnirs  Papier  bietet  liicbei  doo  Vorzog, 
dass  das  Morphium  gleichmassip;  auf  eine  grosse  Oberfläche  verlhcilt 
wird,  wodurch  die  Heaction  an  Deutlichkeit  gewinnt.  ?.  Wird  Morphium 
andaoernd  in  grösserer  oder  kleinerer  Gabe  dem  Organismus  einverleibt, 
so  ISsst  sioh  dasselbe  im  ürine  aoffinden,  wBhrend  der  Scbweiss  keine 
Spnr  davon  enthält. 

Mit  Ums  Tmcttallria  bat  Claros  (Ztsohft  der  lt.  k.  Ge* 
seilsdift  der  Aerzle  in  Wien.  1862  68)  neuerdings  Versnobe  angestellt. 
Dieselben  ergaben  bezflglicb  der  Wirkungsweise  ein  darobans  negatifes 
Rssoltat,  verdienen  jedoch  eben  dessbalb  verGffentlicbt  za  werden.  Die 
Sehlossfolgerongen,  zu  welchen  Cl.  gelangle,  lauten:  1.  Die  angebliche 
Eigenschaft  des  Giflsomachs,  an  schaltigen  Orten  und  wahrend  der  Nacht 
ein  die  iiaut  bis  zur  ülascnbildunc:;  entzündendes  Gas  zu  cxbaliren,  kann, 
wenn  die  ^anze  Erzahlunj:^  nicht  an  bedeutenden  rebertreibnngen  leidet, 
nor  der  lüLenden  Pflanze  zukommen.  Das  (ias  selbst  muss,  wenn  es  exi- 
stiri,  hüchsl  llüchliger  Natur  sein.  Auch  der  im  frischen  Zustande  an- 
geblich ätzende  Milchsaft  verherl  diese  Eigenschaft  nach  dem  Trocknen 
alsbald.  Hienach  ist  die  Anwendung  der  trockenen  Rinde  als  Fontaneli 
gleich  der  Seidelbastrinde  nicht  gerechtfertigt.  —  2.  Schon  die  wenige 
Standen  alten  Blfttter  besitzen  die  gedachte  Eigenschaft  nicht  mehr  and 
wirken  aoch  bei  drUicher  Derfibrung  nicht  irritirend.  —  3.  Ein  fixes, 
schsrliilolfigea  oder  narkotisches  Princip  scheint  in  der  Pflanze  nicht 
enthalten  zo  sein.  Von  einem  Alkaloid  zeigten  sich  Spuren«  —  4.  Das 
oflicinelle  Exlract  (Pharm.  Sazob.)  besitzt  auf  Menschen  und  Kaninchen 
keinerlei  physiologische  Wirkung,  ebenso  wenig  wirken  aof  Kaninchen  der 
aus  den  frischen  Bllltem  gewonnene  Saft,  oder  andere  Pflanzentheile.  5.  Da 
aoch  bei  Kranken  kein  Etnflass  dieses  Mittels  wahrgenommen  wurde: 
so  spricht  ihm  Cl.  jede  toxicologische  und  therapcutisclte  Wirkung  ab. 
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üeber  eioe,  in  der  Gegend  der  eAemaligen  KtfTtne  (NordalKlit) 
gtsfimi/itiic  Wurzelrisde  und  über  das  SiiphiulU  der  allen  Griechen  bat 
Prof.  C  Schroff  vergleichenHe   l  nti  rsi](  huriL^en   anirestelll.  (Wiener 
mediz.  Jahrb.  Iö62.)  Dieselben  fühnen  zu  dem  U&suUate,  dass  die  Pflanze 
nicht,  wie  vermuthet  wurde,  mit  dem  Silphiuo»  der  Allen  öbereinsitrame, 
sondern  als  gepenwärlii^e  Thapsia   irar;ianfra  L.  und   Thapsia  Silpbioin 
Viv.  genaa  der  Thapsia  der  alten  üriecbeo  und  Homer  entspricht.  Un 
die  WirkQDgsweiae  der  Wurzel,   welche  allein  ia  Gebrauch  iMl,  so  er- 
mitteln, worden  von  Sofa,  nicht  bloes  Versuche  an  Thieren  sngestellh 
londern  auf  seine  Verealaatnng  d(e  «encliiedenen  Priparete  der  Pllanie 
auch  bei  Kranken  durch  Prof.  Sigmund  nnd  die  PrimMrato  Dlrich 
und  Endlicher  in •  An wendnng  gebracht.  Besflgticb  der  lulaoeitit  dur 
Wirkung  ergab  aicbt  daaa  das  alkoholiaebe  Ezlraot  der  Woraelrinde  dnn 
wirksanale  Prlparat  sei.   Daa  aus  demaelben  mittelst  desliliarlen  Wm- 
aera  iMreitete  Eilract  war  wirkungslos  und  die  Biheriacha  Uiaong  dus 
fibrigen  Tbeites  des  alkoboliscfaen  Ezlraetea  lieferl  Prlparale,  welelin 
dem  alkohol.  Extracte  an  Wirksamkeit  nachstehen.    Nnch  l&ngerer  Aof> 
hewahrung  schieden  sicii   aus  detu  alkohol.  t.\lracle  KrysJalle  eb,  und 
das  Pr&parat  halle  an  Wirksamkeit  verloren,  was  der  Vermulhung  Haum 
gibl,  dass  die  \virks;Hiien   Principien  zum  Theil   fluclitigt-r  Natur  seien. 
Der  wirksame  SlolT  besteht  vorzugsweise  in  einem  s(  bciifeu  Harze,  wel- 
ches der  W*irkung  nach  dem  Harze  der  ConvoWulaceen,   besonders  dem 
Jalappen»,  Scammonium-  und  Turbithwurzelharz  verwandt  ist.  Die  Wirkung 
ist  atela  eine  örtlich  beschrankte,  daher  auch   der  Kreis  der  Anweo» 
dung  ein  ziemlich  eng  begrenzter.    Diese  Wurzelrinde  ist  bezögliob 
ihrer  Einwirkung  anf  die  Haut  analog  der  Seidelbaatrinde,  dem  Krptonöl, 
der  Brechweinsleinsalbe;  nnterachddeC  sich  aber  von  den  Cantharidasi 
dadurch»  daas  aie  keine  grOsaere  Blase  siebt,  sondern  nur  sehr  .kleine 
Bitschen  hervorbringt  und  flberdies  keine  allgemeine  Wirkung  durob 
Reaorption  dea  wirksamen  Stoffea  befOrchten  liaat.   Bei  Wunden  und 
GeachwQren  pas^t  aie  und  ihre  PrBparale  nnr  dann,  wenn  dne  leiiendn 
EiowirkoQg  lieabsichtigt  wird,    lonerticb  genommen,  hat  aie  die  Bedeu- 
tung eines  drastischen  Abführmittels,  GbertrifTl  jedoch  die  Jalappa  und 
Turbithwurzcl  an  Hefli^keit  der  Wirkung.    Sie  kann  daher  bei  weniger 
emfiliiKilichen  und  erregbaren  Personen  in   allen  jenen  Fällen  angewen- 
det werden,  wo  drastische  Purgintien  am  Platze  sind.    Zu  diesem  üe- 
bufe  soll  nur  die   j?epiilverle  Wiirzelrinde,   nicht  aber  das  alkoholische 
oder  ätherische  Exlract  angewendet  werden,  da  die  beiden  letzteren 
leicht  heftige  Magenschmerzen,  selbst  Entzündungen  dea  Magana  bewii^ 
ken.  Von  der  Wuraelrinde  genfigen  6—10  Grandes  Pulvers,  um  mehrere 
Entleerangen  zu  bewerkstelligen«  Bei  empfindlichen  Personen  kann  jedoch 
schon  diese  Dosis  Erbrechen  hervQrmfaa,  in  17  Thailen  der  Hindu  ist 


Digitized  by  Google' 


Hailmittallehra 


81 


ein  Theii  scharfes  Harz  enthalten,  doch  ist  das  Alkotioi-Exiraci  YerhiU«* 
nissmBssig  wirksamer,  weil  hier  Has  Harz,  von  allem  unwirhsaDsn  BaW 
laste  befreit,  eine  mehr  directa  and  eoergisobere  Einwirkong  «utAbl. 
In  den  Lftndern^  in  watobea  Thapsi«  gargaatca  oAd  ihra  Varietit,  Thap« 
aia  Silpbiom  vorkoromU  wird  diesalba  seit  dan  Siteaten  Zaitan  innarlioh 
als  Abfilhraiitlal  ond  iosiarlicb  als  Znsati  sa  Bartfaailaiidan  Uaisobligan 
g«g«n  RaataösacblSga  beDatsl.  Dr.  Emäkk 

Physiologie  ood  Pathologie  des  Blutes.  —  AligemelDe 

Krankheitsprocesse. 

Einen  Fall  von  acoter  SäafcraiMICIIlie  (heilen  D  o  m  ^  n  i  I  ond 
Poochet  (Gaz.  hcbd.  1862.  2)  mii: 

Ein  42iiihriger  Mann  ,  GewohnheitsirinUer  kam  mit  der  Diagnose  Neuralgia 
ifebiadica  las  Spilal.  Nach  einigen  Tagen  bemerkte  man  eine  auffallende  Blasse 
aad  Oadam  der  ualara  BsImaitttaDb  Naeb  14  Tagen  kam  eine  iktarische.F&rbung, 
FrAalalo,  und  Scbiaenen  im  Epigaslrium.  Dia  Leber  lagle  4  Ctm.  imlar  den  Rip- 
penbogen barab  und  war  ebenso  wie  dieMitx  vergrflsaml.  Sehlaimraaaalo.  ein  aya- 
tolisf  hes  Gerdusch,  Puls  100,  reichliche  Schweiase;  anti  16«  Tage  eine  unvollkom* 
mene  Lihmung  der  beiden  obcrn  ExlremiWlen,  am  Abend  kam  bedeutende  Hinlll- 
Ugkett,  Scbiafftucfai ,  Pols  120.  L?ihmnngser9cheiniinc!:<»n  in  Zunahme,  Temperatur 
des  Körpers  38'5*  C.  Da«  Blut  aus  r-  ri  r  Mandvrre  war  blass,  mil  er p^^nh rümpften 
BjuÜiörperchen  und  zahiretchen  amorphen  Granulsiionen.  Zu  Ende  kam  Sopor,  der 
Kraaka  alarb  ai^  voHallndigam  Collapsus.  —  Sectiunjibefuitd  19  Stunden  naci»  dem 
Tode.  Keine  Todleaatarre,  geringes  Oedem  der  untern  Extremitllen  und  deä  Scro- 
Ibms»  Araebnoidea  getrabt*  Cebim  sehr  feal«  die  graue  Sobstaas  sehr  bbiss.  Die 
Lungen  in  den  untern  Partbien  ioillrirt,  im  Perikard  %  PN.  klai«  FlQaaigkeK,  Hen 
srhlafT. --.fhröihl  rh,  Leber  vergrossert,  mil  dem  Zwercbfell  g«nzlich  verwachsen,  ver- 
leitet, Milz  verdrössen,  malscb,  Magenschleimhaut  stellenweise  blutig  iiyicjrl ; 
Nieren  blass,  inil  oberflächlichen  Gefjis«sinjecttonen,  L'nlfrleib-^pffisse  bluileer,  in  der 
Vena  spleoica  em  rolbe»  lockeres  Gerinnsel  ,  besiebeiui  meisl  aus  geschrumpften 
hiaearotbeu  BlotbOrpercben  und  moleculärtn  Granulis. 

Die  gansa  Rrankbail  halle  4  Wochen  gedauert.  Auf  die  Vermin- 
dafimg  dar  Biotmasse  bei  SSnfern  hai  schon  Engel,  auf  die  Schrarap- 
faog  der  Blotkörper  schon  Klencke,  auf  den  Fetlreichthnm  des  Blutes 
Mago.  Hoss  aufmerksam  gemacht. 

Die  Rntstehungsursachen  der  Bubonenpcst  sucht  Dr.  August 

Theodor  Sfamm  zo  ergründen  f Nosophthorie,  Leipzig  Kollmann  18ö2.) 
Cairo  war  vor  1840  ausser  dena  Felsenvorsprung  des  Mokatlamgebirges 
von  einem  fast  vollständigen  Gürtel  150—200  Meter  hoher  Erd-  und 
Scbutlhügel  .imgeben.  Winde  hatten  fast  keinen  Zutritt,  und  Sumpfland ' 
war  fräber  mnerbalb  dieses  Gürtela  in  aomillalbarer  Nftbe  der  Stadl. 
Mebemed  Ali  Haas,  ohne  eine  Aboosg  Too  dao  wellgebondaii  Falgao 
saiaat  UatarAabniOS  io  bjrgiaDisobar  Beiidiong  lo  bab«i,  die  BOgal 
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abtragen,  und  die  Sumpffelder  ansfulien.  Man  halte  nur  die  iioffouDg 
auf  die  iocale  Verbesserung  der  Gcsundlieitsvcrhältnisse;  dass  durch 
diese  Massregel  die  Pest  aus  Aegypten  und  aus  dem  Orient«  and  von  der 
Erde  verschwinden  würde,  fiel  Niemanden,  ausser  dem  Verf.  ein.  Der 
Schmatz  der  dichten  Bevölkerung,  die  Päuiniss  der  nach  der  üeber« 
sohwemmaag  zorückgebiiebeoen  tbierischeD  und  pflaozlioheo  StofTe,  dit 
SompfnMderaog  dieser  LocaÜt&t,  aostrooknende.  AbsogicanSlet  Verwe- 
songfldfinste  von  oberfl&oblicb  begrabenen  Leichen,  erseoglen  einen  Gift« 
dnnstf  der  keinen  Abxug  halte,  and  onler  der  warmen  Sonne  brAtele, 
bia  daa  Peatgift  daraaa  hervorging,  Taoaende  krank  machle,  denn  Lei* 
oben  die  Lullverderbnisa  vermehrten;  die  Menaoben  achofen  aich  aeibet 
dieae  Krankheit.  Die  Oertitohkelt  von  Cairo  war  der  wahre  Peatkeiael; 
wo  die  Seoche  an  andern  Orlen  aotochlhon  eniafanden  iat,  mfisten  Ihn* 
liehe  Verhaltnisse  dagewesen  sein.  Der  Unterschied  zwischen  Sumpf, 
miasraa  und  Pcsimiasina  lüssl  sich  in  Folgendeiu  aussprechen.  Beim 
Sompfmiasma  ist  die  feuchte  Verwesung;  vegetabilischer  Stoffe  schuld, 
die  entstandene  Kranklieil  Uann  sich  nicht  weiter  rortpflanzcn  ;  das  Pest- 
miasma bronclit  nofh  eine  mehr  weniger  verdorbene  Monschen-Almo- 
Sphäre,  um  im  Verein  mit  anderen  Ursachen  die  epidemische  Kntstehun«: 
der  Peat  möglich  zu  machen.  Die  Natur  ohne  das  Zalbon  dea  Men- 
schen erteogt  nirgenda  Buboneopeal,  der  Menaoh  aeibor  mou  aie  enengeo 
helfen. 

Die  €ipillar€ab#lie  mU  flässigem  FeU  bese&uldigi  aU  ünaeke  dir 
Pj^taie  E*  Wagner  (Aroh.  der  Hlkde.  1862.  3  Heft.).  Dia  morphologi* 
aohen  Verihndernngen  in  einxelnen  genao  nnlerauchten  Fftilen  von  Pyl- 
mie  beateben  in  einer  Bmbolio  der  feinaten  Arterien  ond  der  Capillaraa 
mit  fidaaigem  Fett,  welcbea  höchai  wahracheinliob  ana  dam  primSren 
Eiterheerd  in  die  altgemeine' Blatmasse  gelangt,  zum  grösseren  Theil  in 
den  Lungencapillaren  stecken  bleibt,  zum  Theil  aber  durch  diese  hin* 
durch  in  die  arteriellen  Gefässe  urul  Capillaren  des  ij;iussen  Krei.^liuiLs 
kommt,  und  an  beiderlei  Orlen  d.  h.  sowohl  an  Lunken-  als  ati  Koi- 
percapillaren,  Embolien,  und  1  nkirch  metastalische  Abscesso  zur  Kolge 
bat.  —  Die  gegenwärtigen  Ansichten  über  das  Wesen  der  l'yämie  lassen 
sich  in  7Avei  Theorien  trennen.  Nach  der  chemischen  Theorie  eotsteht 
die  Fyämie  durch  Aufnahme  einer  flüssigen  oder  gasföroaigen  Sabstanz 
ins  Blut;  vollständig  sichere  Beweise  von  klinischer  oder  anatomischer 
Seite  fehlen  für  diese  Theorie,  obwohl  dieselbe  tflr  eine  Reibe  von  Fl^ 
len  wahraoheinlich  iah  Die  mtekaMteh»  1%eoH$  eriilSrt  daa  Emalahnn 
dnroh  eine  fcdrperliohe  Substans  (Eiterk<irperohen  oder  aerCallaiidaa  Fnaar* 
atofl),  welches  mechaniaohe  Wirkungen  (Embolien)  herbeillUirt  Ftta»  dieaa 
Theorie  iat  bia  jetzt  der  hialologiache  Beweia  nirgenda  mit  bhmlQiian- 
den  Schfirfe  geführt  worden,  bia  ea  W.  gelungen  ist,  danialhaii  so  geben» 
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Vier  Fälle  ton  RotztyphllS.  Stabsarzt  Zimmermann  in  Halle 
(Virch.  Archiv  WIM.  :i  4.  Heft)  beschreibt  in  einer  weitläufigen  Arbeit, 
die  vGrzO^^lich  mit  thermometrischen  und  chemischen  Untersuchungen 
ausgestaltet  ist,  4  Falle  von  Rolzinfeciion  öorch  flachtigot  ContagiiiiB. 
Die  Ansteckung  miUeist  eines  flächligen  Contagiumt  erkliit  Z.  in  der 
Weise,  dass  analog  den  flOcbtigen  Coniagien  anderer  Krankhellen,  das 
Contaginu  nicht  direkt  ins  Btot  gelai^en  mfisse.  Es  werden  anftnglich 
zonichst  die  BpilheliaUohiohten  der  Scbleimhaot  der  Luftwege  und  öle 
iolercellnllren  Athuminkorper  imprägnirl,  doreh  Fordeilung  breitet  sloh 
dieser  Process  immer  welter  aus,  bis  es  zu  einer  abnormen  Wechsel- 
wirkung zwischen  Blut  ond  Parenchym  kommt,  ferner  zu  einem  enlzund- 
Itohen  Zustande,  womit  die  AfTeciion  aller  übrigen  Gewebe  gegeben  ist. 
Die  enlzSndlichen  Localisationen  entstehen  zuletzt,  und  durch  sie  wird 
sine  Ansgleichung  der  sich  typisch  weiter  entwickelnden  Störung  ver- 
mittelt. —  Thierarzt  B.  behandelle  ein  Pferd  an  der  Druse,  spiiter  an 
Hotz  und  obducirto  dasselbe  mit  mögiichster  Vorsiebt  Mitte  üclobers. 
Ende  Octobers  fühlte  er  sich  unwotil  und  wurde  am  IG.  November  unter 
typhusuhnlichen  Symptomen  krank.  Der  Wfirter  des  rotzkraoken  Pferdes 
erkrankte  b  Wochen  nach  dar  Seclion,  bei  welcher  er  zugegen  war, 
unter  ähnlichen  Erscheinungen;  ebensn  noch  zwei  andere  Kranke  des 
Spitals,  weiche  in  einem  Zimmer  mit  den  beiden  Kranken  sich  au^e* 
halten  haben.  Ausser  der  Anamnese  rechnet  Z.  zu  den  pathognomoni- 
sehen  Symptomen  der  Rotzinfeotion  .die  Affsction  der  Nasenschleimhant 
ond  der  Respvationsorgane.  Die  NasenschleimhaHt  war  geröthet,  ge- 
schwellt, leicht  blutend,  lieferte  ein  rostfarbenes  blutiges  Secret,  ond 
Stöcke  von  Scbleimhaot  wurden  mit  dem  Spotum  heraasbeförderl;  bei 
dem  2.  Kranken  waren  Blutgerinnsel  in  der  Nasenhöhle,  bei  dem  3.  und 
4,  nichts  wesentlich  Abnormes.  Bei  allen  4  Kranken  war  eine  Pneu- 
monie, wie  sie  bei  Ileolyphus  nicht  selten  ist.  Als  Localisationen  auf 
der  Haut  und  im  Zellgewebe  bt;(  1  <rhlete  Z.  der  Roseola  ähnliche  Flecke, 
fjühjeitigen  Decubitus,  erysipelaloso  Hölbe  des  Gesichts,  phlegmonöse 
HautenlzundunL!  am  Kreuze,  mit  Papel-  und  Puslelbildung.  Die  Annahme 
von  Abscessbilduiig  im  Herzfleische  scheint  etwas  gewagt,  ferner  wird 
einer  Abscedirung  im  Rectum,  einer  MUzentzändong,  Thrombose  der 
ikckenvenen  ErwShnung  gethan.  Das  hervorstechende  Symptom  waren 
intermiUensanfSIle  mit  starken  ond  langen  SohatteUrosten.  Bei  allen 
Kranken  war  Milztumor,  Diarrhöe,  hei  euiem  Epitfaelieo,  Fihrincylinder 
nnd  Albumen  im  Hara.  Alle  Kranke  sind  genesen. 

Eine  ^idcHie  von  Bhikelik  herrschte  durch  4  Monate  in  sechs 
Gemeinden  in  der  Umgehong  von  Chartras.  Hanonry  und  Salmon 
(Gas.  m^ic  1862.  14)  beobachteten  bei  den  Erkrankten  einen  miss- 
ttfbigen  Rand  am  Zahnfleische,  häufiges  Lrbiechen,  Kolikschtuerzen, 
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Borborygm«»,  eingezog«se  Baocbdecken,  SlablverstopfoDg,'  Krtin|rfe  io 
den  onlern  EztremilBteo,  leichte  ikterische  HaollSrbong,  bei  SSageDdeo 
Aufbdren  der  Milchsecrelioo,  bei  Andera  UnierdrOckong  der  lleoatniatioD, 
in  wenigen  F&llen  LSbrnong  der  ExlremilSten.  Von  400  Erkrankten  tUr- 
ben  20*  Das  Herkwflrdige  bei  der  Krankheit  war,  dasa  die  Krankheit 
alle  iiiitglieder  einer  Familie  zugleich  ergrifT,  dass  manche  FamHIen  ganz 
vertcbont  blieben,  eben  so  die  S&oglinge.  Am  meitten  erkrankten  die 
Arbeiter  und  die  Armen,  mit  einziger  Ausnahme  einer  Ortschaft,  wo 
ein  Be*l(irfu^er  mit  Kabriksbrod  versehen  wurde;  dieser  blieb  gesund. 
Die  F  j)u!<  inie  verbreitete  sich  in  einem  besdiiiinkten  Kreise  (16  Kilometer 
jm  DurcbmesRcr).  dessen  Mitlelpuakl  das  Thal  von  Sanct  Georges  bil- 
dete. Ks  wurde  nach  diesen  Krhebungen  angenommen,  dass  die  Ursache 
der  Krankheit  in  einer  Mühle  dieses  Thaies  liei:cn  mü'^se  Eine  genaue 
Untersuchung  ergab  auch  wirklich,  dass  ein  Müller  alle  Vertiefungen  in 
seinen  zwei  Paar  Mühlsteinen  mit  Blei  ausgegossen  hatte,  die  Menge 
des  Metalls  betrug  etwa  40  Kilogramm.  Beim  Mahlen  des  Getreides 
wurden  Moleküle  des  Bleies  dem  Mehle  beigemischt,  welche  bei  der 
Bereitung  des  Brotes  in  Bleisaiie  fiberf&hrt  ' wurden,  nnd  so  die  massen- 
hafte Vergiftang  verbreiteton. 

Epidemkn  der  Syphiiis  in  Franken  in  Felge  der  Operationen  der 
Bader  hat  L aromer t  (Virch.  Arch.  6d*  24^  Hfl.  3^4)  aus  alten  Akten- 
slficken  nachgewiesen.  So  1599  in  Nürnberg  etwa  70  Personen  (der 
Badersgeselle  Andreas  Leitzen  worde  aus  Gnaden  .mit  Rothen  aosge> 
strichen**)  nach  den  Aufzeichnongen  des  Heisters  Frans  (^All  mein  Richten** 
heraosgegeben  von  Endter  1801  8;  femer  in  Cista  medica  Joa.  Hornoogi 
NArnbg.  1826  die  darauf  bezSgliche  Correspondenz  zwischen  Leonb. 
Doldius  und  S.  Schmilzer).  —  1601  erliess  Markgraf  Georg  Friedrich  zu 
Ansbach  einen  Befehl,  wo  Bader  unter  schweren  Strafen  anfiicforderi 
werden,  angesteckte  Personen  nicht  zuzulassen.  —  1003  kiim  in  Bam- 
berg die  Syphilis  durch  den  Bader  Leonhard  Kuirureuter  zu  Stande  (Ob- 
scrvatio  de  malitiosa  scariiicatione.  Epistola  Sigism.  Schnitzen  archiatri 
Bambergensis  ad  Andream  Libavi'im).  —  1015  kam  es  in  der  Gemeinde 
Sommerach  am  Main  gegen  den  Bader  Bernhard  Holzbeuser  zur  Klage 
wegen  13  inficirten  Weibern  und  I  Manne.  Die  fürstbischöflieben  Leib- 
inte  Beier  und  Hübner  fanden,  dass  der  Bader  nicht  Schuld  trage» 
sondern  dass  das  im  Körper  verborgene  Gift  durch  Anwendung  der 
SchröpfkGpfe  nur  LofI  bekommen  habe^  dem  Bader  wurde  jedoch  befoh- 
len, entweder  die  Badstobe  so  verkaufen  oder  sich  des  Badergeschiltcs 
weiter  so  enthalten. 

SMkn  über  SypkiUe  Terdflentlicht  Hermann,  Primtorst  in  Wien 
(Oesterr.  Zeilschrifl  flQr  praktische  Medicln  1862,  11.  13.  14.  17).  Raf. 
mass  bemerken,  dass  die  Abhandtang  etwas  mehr  Witi  nod  Imie  eni« 
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hält,  als  einem  wissenschafllichen  Aufsatz  zusteht:  ph  wird  schwer,  im 
Einztlnon  zu  cnUcheiden,  wns  H  seihst  ffir  Krnst  iin  l  was  er  für  Salyro 
ausgiebt.  H.  freut  sich  über  (iio  neuere  Trennung  des  Trippers,  des 
Chankers  und  der  Syphilis  als  drei  verschiedene  Contagien  der  veoeri* 
sehen  Krankheiten.  Er  sieht  darin  sein  Streben  erreicht,  dass  man  den 
Chanker  als  örtliche  Krankheit  aofoteltl,  welcher  die  FSbigkait  abgeht, 
WM  allgemaine  BluUnfecUoti  iq  erieugMi,  Die  Syphilis  in  neuer  Bedea* 
toog  des  Wertes  and  die  Hydrar^i^nose  H*8  sollen  sieh  gegenflbersteben, 
ond  es  fehlt  nur  die  Bntscbeidang,  edf  welcher  Seile  Reebt  ond  Wah^ 
beit  ist  Bs  ist  gleicbgilttg«  ob  man  die  Katar  eines  oder  dreier  Conia* 
gien  niobt  so  ergrfinden  vermag,  man  bat  aber  keine  Bereebtigang,  die* 
See  dritte  Contagiam  als  syphilitisches  so  beseichnen.  Bs  existirt  kein 
aoalomiscbes  oder  pathognomiscbes  Charakteristicon.  Die  Induration 
kommt  nicht  allen  Symptomen  zu,  (was  auch  Niemand  behauptet  hat), 
so  iäi  die  Roseola,  so  sind  RachengeschwGrc  iticht  indurirt ,  hei  der 
syphilitischen  Melancholie  und  Hypochondrie  weiss  nnan  auch  kein  in- 
dunrtes  (iesvL-be.  Die  Induration  ist  eino  vollstfindifie  Illusion,  wenn  man 
derselben  oine  Wesenheit  fflr  das  Syphiliscontagium  zutiiulhel.  H,  be- 
streitet ferner,  dass  das  breite  Kondylom  ausschliesslich  der  Syphilis  zu- 
komme, indem  es  bei  einfachem  Tripper  eben  so  sich  entwickeln  könne. 
Die  Uebertragbarkeit  der  oonstilutionollen  Syphilis  nach  dem  Vorgange 
von  Waller  wird  bestritten,  weil  die  Versoche  nickt  immer^  von  Andern 
Wiederboll,  gegtOckt  sind.  Dies  ist  non  eine  sehr  schwache  Logik  des 
logihslarken  Verbssers.  Die  Einimpfung  von  Blut  von  Syphilitischen  bat 
fielfiche  poeilive  Besallate  gehabt,  wir  errinnem  an  die  ganse  LIteratar 
Ten  Viennois  gessmmell,  an  dieneoeslen  italienischen  Vorkomnisse  in 
Rivalta  ond  Florens  ond  glaoben,  dass  !!•  wissentlich  eine  UokenntniM 
disHr  VorgSnge  prododrl.  Ein  einziger  positiver  Fall  schllgl  aber  tan- 
sende  von  negativen  tn  Boden;  hier  ist  die  Sache  gar  nicht  so  übel  be- 
stellt, man  wird  auf  jedes  positive  Resultat  wenig  negative  auffmden. 
Die  Ansicht  H's,  dass  ein  Knötchen  bei  einem  Tuberculosen  nach  Inip- 
fong  mit  Brunnenwasser  entstehe,  und  dass  man  dazu  nicht  das  Hlut 
Syphilitischer  brauche,  ist  ^raue  Theorie,  welcher  H.  sonst  sehr  ji  Ii  hold 
is».  Die  mdividueiic  KörperbeschafTenheit  zur  Entwicklung:  von  Haniaus- 
schlSgen  ist  ebenso  eine  sehr  wenig  wissenschaftlich  basirte  Thatsache. 
Die  Impfung  des  Chankereiters  pht  kein  Kriterium,  weil  die  Haftung 
nicht  constant  ist  Das  breite  Kondylom  gehört  zur  primSren  Syphilis, 
ist  impfbar,  and  Bicord  hat  mit  dem  Zugeslehen  dieser  Impfbarkeit 
Mob  nicht  sagegeben,  dass  seoandlre  Formen  der  Syphilis  aberimpfbar 
•kuL  (?)  —  Damit  glaubt  H.  onwiderieglieb  dargetban  sa  6aben,  dass  die 
von  Reder,  Zeissl  u.A.  aafgestellte  Theorie  der  Syphilis  ein  Phantom 
■ei.  Fflr  ons  haben  die  Beweise  Rli  keine  Gültigkeit,  insolange  er  nicht 
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nachweist,  dass  die  Impfuni^  mit  Blut  Syphilitischer  wirkiicli  eia  L'ndiog 
sei.    Gerade  Qber  diese  !Ioii[)i frage,  die  Ober  seine  Lehre  Ober  Hydrar- 
gyrose  oder  Syphilis  endiic  Ii  enischeiden  muss,  gehl  H.,  mit  einer  Scbeo 
hinweg  und  erklarl  sie  nur  für  ein  Unding,  ohne  Thalsachen  von  Acrz- 
ten  der  ganzen  Welt  anzuerkennen.    Solange  er  die  Thalsachen  Anderer 
ignorirt,  so  lange  muss  man  ein  Gleiches  mit  seinen  Beobacblungen  tboa. 
—  Die  Incabations'  oder  Latenzperiode  l&ogoot  H«,  ebenso  auch  bei- 
spielsweise fOr  die  Hundswuth.   Obwohl  er  gesteht,  nie  einen  Hydro- 
phobisohen  gesehen  so  habeni  Mi  er  die  Rabies  oanin«  für  Telanns!  — 
Dsfls  die  Diagnose  der  oonstitotionellen  Syphilis  Irrlbflmern  anteriiegi^ 
dass  sie  onvolislftndig  sei,  ist  volllconmen  wahr.  Dass  aber  die  sjpUU- 
tischen  Symptome  kein  palbognomonisohes  Zeichen  haben,  ist  swnr  wahr, 
ISsst  sich  jedoch  nicht  daxo  anwenden,  dieselben  in  Laognen.  Die  meh 
Bten  Krankheiten  haben  keine  patbognomiscben  Keontei^ien  ond  SMn 
ist  doch  von  ihrer  Existenz  ^erzeugt   Die  Diagnose  aus  PrSnüssea 
einer  vorangegan<;enen  Ansteckung  oder  einer  erblichen  Form  ist  freilich 
vag,  wenn  man  die  objectiven  Symptome  nicht  bcrficksichtit!t :  ebenso 
vag  wie  die  Stellung  einer  Diagnose  aus  anamnestisciien  Gründen.  — 
Gleich  darauf  verlangt  II ,   keine  pathognoniischen  Symplomc,  sondern 
nur  einen  Complex  der  Erscheinungen,  aus  deren  u))jcctiveoi  Zusammen* 
hallen  die  Natur  der  Krankheit  zu  erschiiessen  wäre.    Diesen  Complex 
gebe  kein  Syphilidolog  an,    wahrscheinlich  weil  es  keiner  weiss**.  Vir- 
chow  basirt  die  Diagnose  der  constitulionellen  Formen  auf  die  Prae«  oder 
Co^xisteos  der  primiren  Syphilis.  Es  gibt  keine  oonstilotioneile  Syphilis, 
sondern  nur  einen  constitutioneilen  chronischen  Mercorialismos,  Jod- 
kalinm  scheidet  den  Mervur  im  OrganisnHis  als  Jodqaecksilberalboninal 
ans.  Nach  einer  Kritik  der  Skoda'scben  Lehren  Ober  Syphilis  hebt  H. 
besonders  hervor,  dass  Skoda  dieAetzong  des  Schankers  CDr  gnns  Obor- 
flOssig  halte;  dass  die  Syphilisatioo  als  die  barokeste  aller  Methoden  gar 
nicht  geQbt  werden  dflrfe.  und  dass  wo  Ifereor  nicht  hilft,  Jod  erwOnschis 
Resultate  zeigt. 

Der  Contagienstreit  in  der  Lehre  von  der  Sj/p^tilis  macht  Hepi- 
raenisüpzt  Michaölis  ernstlith  für  die  Wissenschaft  füichion.  M.  siebt 
darin  den  Anfang  zur  Kückwärfsbeweguiig  in  der  Richtung  onloiogischer 
Standpunkte.  (Vircliow  Arcli.  24  Band  1—2.  Ileff  l.^fl2).  Die  Quelle  der 
Syphilis  ist  nicht  immer  ein  Geschwür,  die  Impfung  mit  dem  Blut  und 
mit  Secreten  Constitutionen  Erkrankter  ist  festgestellt,  ebenso  genügt  zur 
Mittbeiloog  ein  Riss  in  der  Epidermis,  die  Oeffnung  eines  Fotliltels.  Dia 
sogenannten  weichen  Geschwüre  sind  wie  mit  einem  l^Msbeisen  aosge» 
Stessen  and  Granolationen  entwickeln  sich  gleichseitig  vom  Rande  und 
vom  Gmnde;  ehe  das  erste  Cbaracteristikon  aonritt^  vergehl  eine  Zeit« 
in  der  man  nicht  bestimmen  kann,  ob  es  kommen  wird|  die  sogsnann» 
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tcn  harten  Cfeschwüre  cnlstehen  eben    so  wie  die   weichen   durch  eine 
Pustei  ;   Liuilich  konitnea  überüäciiiiche  Erosionen  vor,   die  rasch  heilen 
ond  erst  spät  Reaclion  in  der  ümgeboog  verrathen^  sie  gehören  zur 
Syphilis,  und  sind  grosse  Seitenheiten.    H  bat  dorch  frühere  Untersu- 
ebsogeo  verölTeottiobt,  dass  ein  geroimenes  Exsudat  nor  doreb  Kapselbil- 
doDg  zor  AuFsaagong  gelangt,  feraer  dass  diese  Geriaoangen  in  jedam 
bartao  CbaakarbodoD  vorkommao ,  ond  dia  Fallmalamerpboaa  .dorl  in 
jadar  Basiafaimg  lo  Stauda  kdomil,  Dia  dosaliia  GarioDoog  bildat  für  aioh 
siaa  Kapial»  es  aDtftahaa  xabiraieha  Gabiida,  dia  aiob  nolar  aiaandar 
farsoUingaD,  varfiltaD,  daran  Samma  als  harta  Schaiba  araebainl;  ja 
sahlraicbar  dia  uralraotaB'  Ezsttdatpoiikla  sind,  dasto  grösaar  oad  hirtar 
nma  dia  GaacKwfiragreBf  a  wardaii.  Dia  TbatMoba  dar  Kapaalbildimg 
daolat  aar  aioao  Reaorptioiisprocess  hin,  ond  darin  liegt  der  Unterschied 
zwischen  harten  und  weichen  Chankern,  dass  bei  letztem  keine  Resorp. 
tiori  stattlindet.         scheint,  dass  der  lajitisame  We^  der  Resorption  für 
das  syphi!iii.s(  hc  Contagiom  nothwendi*^  ist,  die  zahlreichen  Gerinnungen 
deaten  darauf,   dass  die  chemische  Wirkung  des  Giftes  die  Endosnnose 
bindert,   und  dass  das  Gift  erst  eine  Aenderun>;;  erfahren  mn<!s,   ehe  es 
xar  Aufnahme  ins  Olut  sich  eignet.  Durch  die  dichten  Bindegewebsmas- 
Ben  in  der  Tiefe  des  bartao  Chankors  wird  eine  Blutarmulb  berbaigafübrt^ 
«aldie  die  Üildung  von  Granulationen  hindert,  daher  die  sparsame  Ei- 
ümBg,  die  derbe  Nacba.   Dar  waicba  Cbaakar  oatanobaidat  mob  von 
barlan  dorob  dao  Maogal  dar  tiafliagaadao  iofUtrata  a*  i»  arst  dMUy 
MO  nao  baatimoian  kano,  dass  aia  oiebt  mabr  aoftraCan  wardao.  Waiaba 
Gaiobwftra  köooao  dorob  meobBoischa  Raiiai  ood  obaa  oaebwaiabarao 
Gmod  10  bartao  wardao*  —  Dia  Lyaiphdrisan  tM  maiataoa  gaacbwalliy 
dach  gibt  es  AosoabuMii,  wo  dar  DrflsaobafoDd  gaos  tm  Stieb  iisat. 
tKa  eiomal  infloirlaD  Drflsan  gahao  nie  mabr  com  oonnalao  Volom  aorflck, 
taodern  verharren  im  Zostande  einfacher  Hypertrophie.   Die  erkrankten 
DrGsen  enlhalUn   Infiltrale  in   den  Lytiipiuciumeü,   punktförmig  bis  zur 
Grosse  eines  Hirsekorns  ,  ohne  dass  Kiter  in  der  Gerinnung  nachweisbar 
ist,  oder  nijch  mit  eilris;er  lüfiUration  der  l^mgebunu',  oder  auch  endUcb 
tiler  ais  kltitiLM  alijiekapseiter  Abscess.   Es  bestehen  daher  mehr  ürüsen- 
iitiiilrale,  als  man  ohne  Messer  wahrnimmt.  —  Die  Ansicht  von  Bar  en- 
tprang, dass  die  Papel  als  Prototyp  des  harten  Cbankers  angesehen 
werden  kann,  verwirft  M.  auch  in  dena  Kalle, wenn  v.  BSrenspruog 
aaeondira  Sypbiiis  ood  iodorirtan  Cbanker  für  identisch  hält.  Uioga* 
geo  nimmt M. «Sa  Aoaiabt  von  Roilat  inSabuU,  dasa  aocb  Tiippar  lor 
■aaondifao  SjpbHis  Vanuilaasoog  gaben  bdona.  H.  waiat  daraof  bio, 
aaeondira  Gaaabwftro  am  waiobao  Gaomao,  oof  daa  Tooaillao  nkhl 
■■dorirt  tbid,  biogagao  lodoratiooao  baim  Koodylom,  baim  ajpb«  Tobak^ 
hsl,  bai  Luposknolaa  mkooBmao.  Dia  Indoralion  iat  dn  Zaiehan  dar 
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Uesorptionbestrebung,  ein  locales  Symptom.  Es  ist  M.  mehrmals  vor> 
gekommen,  doss  nach  Geschwuren,  wu  nicht  die  nundesle  Verhaiiuog 
anzutreffen  war,  skh  später  allgemeine  Lues  entwickelte,  und  liefert  M. 
drei  einschlagende  Krankenge schithlen  zum  Beweis,  v,  Li  a  r  onsp  rung« 
Ansicht,  dass  weifher  Chanker  nicht  inlirirc,  wird  verworfen,  und  dar- 
auf hingewiesen,  dass  v.  H.  seihst  ((^harit6  Annalen  1860  pag.  63.)  sieb 
dabio  ausspricht,  bei  weichen  Cbankern  könne  man  das  Ausbleiben  der 
Lues  nicht  sicher  ausschliesson,  da  der  Kranke  gleicbieilig  mil  Cbao- 
kergift,  aocb  eyphililisohes  aofgenommen  haben  könne,  ferner  gibt  ü 
alt  Beweia  gegen  v.  B.  an,  daM  naob  der  Scblachl  bei  Soiferino  (an 
26.  Juni)  swei  Ofliaiere  unreinen  Beiaohlaf  ^pflegten  and  am  6.  Jnli  beide 
indnrirle  Gbanker  beeaaaen,  wo  doob  viele  Woohen  bitten  yenlniehM 
mfiieen,  wenn  v.  B.  Reobl  h&lte.  —  Weiter  krilisirtJÜ.  die  Anaicbt  Ro  1  lere; 
1.  Weicher  Ckanker  infnift  nkht  oHgmein,  Wvd  negirt,  wie  ans  6m 
Obenangeffibrlen  ersiobtlich.  2,  BarU  Ckonker  auf  Mekl  Sj/pAiHtiack» 
itbeHragen,  erzeugen  §te(s  harte  Ckatker  und  aUgmeine  Laei»  Heg  IHr 
die  Regel  wahr  sein.  Ausnahmen  davon  gibt  es.  Weiber  mit  weichen 
Geschwüren  ktuiuca  harte  Chanker  austheiien.  wie  sich  M.  in  Pressburg 
und  Komürn  vielfach  überzeugt  hat.  Die  Quelle  der  Ansteckunsi'  setzt  daher 
nicht  die  glfiche  Form.  Riccrd's  Satz,  dass  harte  (jes'  tnvüre  sypliiliiisch 
Gewesenen  emgeimpft,  weiflie  Geschwüre  erzeugen,  di**  rujf  (»osunde  iit  erlra- 
gen,  harte  Chanker  produciren,  ist  nicht  unwahrscheinlich.  Es  kommen 
jedoch  Fälle  vor,  wo  ein  und  dasselbe  Individuum  zum  zweitenmal  Yerhltr- 
tongen  nachweUe,  obwohl  in  der  Regel  lomunitat  entstehe,  und  diese  nach 
eigenen  Erfabrangen  für  <iie  Induration  wenigstens  2  Jaiire  dauere,  ^ßtr 
Jüirie  Chanker  mit  dem  Secrei  eines  weieheH  geimpft^  nimmt  drteem  £lff- 
rakUrt  a»,  nemUeh  die  Mgung  mm  Phageddnieehwerden.  Iit  fOr  oaaodN 
FSlle  wabr,  ee  kommt  bier  auf  die  Natur  den  Cootaginms  an»  4.  Ihr  »eiaht 
Chankery  mü  dem  Seeret  des  harten  imprdgnMy  eerhdHet;  iat  wenig- 
alena  fflr  ein  und  daeaelbe  Individuum  onwahr,  weil  barte  Chankir 
neben  weichen  vorkommen,  und  der  .  daraus  gefolgerte  Sohlusa  ,weil 
harte  und  weiche  Gevcbwfire  auf  einem  Individuum  vorkommen,  sind  ai« 
verschiedener  Natur"  ist  falsch.  5.  Dass  der  weiche  Chanker  binnen  firr* 
und  zicanzig  Slundvn^  der  indurirte  nach  neun  bis  zwei  und  vierzig  Ta^en. 
im  Mittet  nach  fünf  nnd  zwanzig  Tnaen  ersekHne.  Das  f.onlcit;iuni  i^t 
nichts  t  .(lostantüi»  ;  es  ist  an  Eiwoisskurper  L'ebundi'ii .  nnd  4?eh(  niii  iIöt 
Gcrinniini;  des  Albumins  zu  Grunde,  ebenso  bei  starker  Verdünnung,  und 
im  getrockneten  Zustande  nach  längerer  Aufbewahrung.  Der  Eitor  verliert 
die  oontagiöse  EigeoscbafI,  wenn  .er  durch  mehrere  Generationen  bei  einem 
oder  mehreren  Personen  verimpft  wird.  Es  scheint,  daaa  das  Conlaginai 
ein  Körper  von  qualerniirer  Verbindung»  den  Fermenten  nahe  sei.  Mae 
bat  beim  fixperimentinn  im  Eiler  keine  oonsinoti  Gctae,  idmi  lai 
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Finstern.  Wolcho  Körper  bilden  sich  in  den  unrein on  vorwahrloslen  Ge- 
nitalien einer  Helaer  ■  ^  wie  oft  kommt  ein  Penis  in  Berührung  mit  Kiter, 
der  24  Stunden  lang  in  der  Blutwärme  digerirte.  Das  Contagium  erzeugt 
fich  Dicht  in  der  Rhe,  nor  im  PTuhi  des  Lasters,  und  da  spontan!  — 
Dm  primSre  und  das  secundSra  Contagium  sind  nicht  idootisob;  es 
Hagen  Difforeoien  vor,  die  aas  der  ehem.  Constilation  des  ursprfinglicheii 
Giflei  folgen  mfissen»  da  dteaes  in  steter  Umietsang  begriffen  iat.  «Doa 
seeondlre  Conlagiom  iat  milder  (iocal)t  wenn  ea  verdünnt  oder  Sller  iat, 
die  Folgen  treten  viel  spftter  aof,  nicht  vor  4  Wochen,  oft  erat  nach  Mo- 
naten; die  Impfong  haftet  achwer;  toatert  ee  aich  bei  der  Impfang  Sj- 
philitiaober  gewöbniicb  nicht,  oder  nimmt  andere  Formen  an,  wie  aio 
nach  primIren '  Infectionen  Syphilitlacher  noch  auftreten ;  daa  ft'iaohe  ae- 
condire  Contagium  macht  nie  eine  PusteL**  6.  Die  TAerafile  Ut  Mm 
weichen  Chanker  fanl  negativ^  heim  harten  erfordert  dieselbe  energische 
antiseptische  Massregeüi ;  daher  kann  innn  rermuthen  ,  dass  terschiedene 
Dingi^  vorlagen*  —  Diese  Richtung  deutet  den  Gan»  zur  rohesten  Empirie 
an;  der  ausgesprochene  rnterschied  wird  ney^irt.  Der  Gebrauch  des  Mer- 
cnrs  n.  z  die  Innnction'^-  o  irr  du-  Sublimalfor m  befördert  nach  M.  we- 
sentlich die  Hedun^  der  weichen  Geschwüre.  —  Bef.  findet  keinen  besseren 
Scblass  als  die  Worte  des  Verfassers:  Leider  vermögen  wir  nicht  viel 
Positives  Oher  die  Natur  des  in  Rede  stehenden  Giftes  zu  liefern,  allein  ea 
ist  besaer,  daaa  wir  uns  der  beatebenden  Ungewiaabeil  klar  bewusst  werden, 
ala  wenn  wir  una  mit  Redensarten  überreden,  dass  wir  gewisse  Kenntnisse 
erlangt  liltten,  von  deren  RealitSt  praktiacbe  Biogriffe  und  die  Bntwik* 
kdong  der  Wiaaenschaft  in  hohem  Grade  abbftngen.* 

Ueberlragong  nan  SffpMii  äurek  SinUnpfen  ea»  BUU  dner 
Ütekem  gelang  neoerdingp  dem  Prof.  PietroPellizsari  in  Florens 
(Lo  aperimenlale  .1862  N.  4  ^  Gaa.  hebd,  N.  22.  1862.)  Im  Jftnner 
1860  veranchle  P.  die  Impfung  bei  swei  Aerzlen,  den  Herrn  B  i  1 1  i  nod 
Teali,  welche  aich  ft>eiwillig  xo  dem  Versuche  hergaben.  Am  6.  Febr. 
I.  J.  wurden  die  Versuche  an  3  Aerzten,  den  Herrn  Boigioni,  Rossi 
und  Passigli  wiederholt.  Das  Blut  wurde  von  einer  •25jühri^en,  im 
sechsten  Monate  syphilitisch  schwangeren  Krau  durch  den  Aderlnss  der 
cephaiica  des  reclilen  Arms  izononunen,  die  liaut  war  an  dieser  Stelie 
ohne  Ausschlag  und  wurde  früher  80r«rfSltig  abgewaschen.  Einige  mit 
diesem  Blut  getr&nkte  Charpictäden  wurden  an  der  Insertionsstelle  dea 
linken  Armes  des  Dr.  B  o  r  g  i  o  n  i  an  einer  der  Epidermis  beraubten 
Stelle«  an  der  3  transversale  Incisionen  gemacht  wurden,  aufgelegt.  Bei 
dem  Hr.  Roaai  wurde  die  Inocolation  auf  ftbnliche  Weise  mit  dem  schon 
erkalteten  Blut«  an  der  obem  Soasem  Vorderarmgegend  linka  vorgenom* 
man;  bei  dem  Herrn  P  aas  ig  Ii  wurde  an  deraelben  Stelle  wie  bei 
Borgioni  ein  Stöck  Bhitcoagolum  nnf  die  enlbltal^  Baotalelle  nnfge« 
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legt.  Die  Herren  waren  nie  syphiütiscli  gewesen,  die  Inslruniente,  di«  btl 
(lifsem  Versuch  gebraucht  wurden  ,  waren  ganz  neu.  Die  Impfung  haf- 
(oie  nur  bei  Dr.  Rorfiioni,  indem  sich  nach  20  Tagen  an  dieier  Stelle 
eine  Papel  cnlw  it  lalle :  (die  späle  bnUvick Inns?  der  Papel  ist  aine  That- 
Sache,  da  dem  lierrn  B.  die  Versuche  \V  a  i  1  c  r's  vollkommen  tekaant 
waren,  und  alle  Aufnaerksamkeit  der  Impfstelle  zugewendet  wurde),  die  Pa- 
pel blieb  durch  9  Tage  vollkommen  trocken.  worauT  sie  feucht  wurde  und 
SQ  ulcerlren  begann ,  die  Achseldrüscn  ^^chwollen  schon  etwas  früher 
an.  Zwischen  dem  4.— 12.  April,  d.  i.  2  Monate  nach  der  Impfung  onl* 
wiekaiteD  aioh  oBchtliche  Knochensobinarsan «  eine  allgamaioe  Roseola 
und  Aniohwellnng  der  Cerviealdrilaeii  ^  tm  22.  April  war  das  Gaacbwir 
am  Ann  in  AbhailiAg ;  an  diaaem  Tag  unterzog  aiah  B.  «inar  mareariaUaa 
Bebandlong. 

Die  äipklkerUiuk»  YukUh  beacbraibt  Martin  (Union  ndd.  1861. 
96<— 96)  aia  ein  gar  nicbt  aellenaa  STnptom  'dar  Syphiiia.  H.  beob- 
aoblela  dieaa  Pomi  bei  naahr  ala  5pGl*  aller  waibliohan  aypbHitiacbin 
Kranicen.  Die  SobleiDihaot  der  Valva  iat  gerötbet,  nicht  gesebweUt,  atal- 
ienweise  mit  einer  weiaalioben  dünnen  Paandomembran  belegt.  Dieao  Puan- 
domembran  adhaerirt  sehr  fest,  und  eraetzt  sich  sehr  schnell.  Sotcbe  be> 
legte  Stellen  sind  entweder  klein  und  dann  zahlreich ,  oder  dieselben 
fliessen  in  grössere  Flächen  zusammen.  Etv^üs  übnliches  koniml  auf  der 
Mund-  und  Bachenschleimhaut  auch  bei  Mannern  h&ufig  vor.  Vun  thera- 
peutischer Seite  führt  die  locale  Behandlung  nicht  zum  Ziele,  wohl  aber 
eine  allgemeine.  Dr*  EiMelL 

Physiologie  aod  Patiiologie  der  Kreislaub-  oid  AUifflongsorgaio. 

Das  Verhalten  der  A.  Sttbeiavia  tu  den  Halsrippem  lieapricbt  Srb 
(Öasop.  lekarCk  öesk.  18G2)  5).  In  den  letzten  4  Jahren  kamen  in  der 
Joaepbaakademie  3mal  am  aiebentan  Haiawirbel  beiderseitig  lieaMi 
dantlieh  entwickelte  Bippen  vor.  Den  anrten  Fall  baachrieb  Pia  ober 
(Wiener  med.  Wocbenaobrift  1858^  30)  nnd  mainle,  daaa  die  A.  sobolaiia 
in  aolobea  Fillao  Ober  die  Kippe,  wenn  iia  Bippe  5,  6  Conti meter  «ad 
darOber  betrSgt,  wenn  aelbe  aber  kOner  ist,  Ober  die  ante  Bmatrippa 
varianfe«  Dia  Arteria  verlief  aber  weder  Ober  die  Bataiippe,  noch  Ober 
die  arale  Bmatrippa,  aondem  awiaeban  beiden  bindorch  Ober  den  biv 
vorhaadanao  ZwMienrippenmaakel  Diaa  bawaiaan  2  von  S.  beobaeb* 
tote  Pftlle, 

Der  efsie  kam  bei  aiaeoi  9S  Jahre  altan  miltdgrosäen  Soldaten  vor,  bei  dtm 
nebenbei  der  linke  Stilaalbeil  das  ersten  Halswirbels  stneo  otcb  aufwiris  gerishe» 
leo,  mit  einem  ibolichen  Aasalz  api  Proc.  paramaitoideus  des  Sebidels  dofch  eis 
Gelenk  verbuodeneo  Fortsalz  darbot,  und  die  3  linke  Rippe  io  Ihrem  t>ewegUrbca 
Tbeile  geipalieo  erscbieo.  Am  7.  Ualawirbel  fsodea  sieb  beidefseHa  statt  dar  silt- 
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licbeo  Fortsfttza  4,  6  Cent,  lange  Rippenrudimenle,  vun  deren  vorderem  Eode  nach 
WIM  lieh  fwOacbeode  Biodw  «olspraogeD,  di«  lieh  mit  dwa  vordem  R«iide  dw 
Moen  Zwiscfaearippcomatkels  verbaodeo.  Die  faleeheö  Rippen  waren  an  S  Stellen 
mit  dem  Wirbel  durch  ein  Gelenk  verbunden,  eiuDUil  am  KApfchen  und  dann  am 

Proc.  Iransversus.  Die  A.  subelavia  verlief  durch  eine  Spalte  zwischen  dem  ersten 
uod  mittleren  M.  scalenus  und  zwar  nicht  Ober  die  erste  Rippe,  eondeni  raeblt 
d»rch  eine  am  vordem  Fndo  der  fJalsrippe  befifuJIiche  Rinne ,  links  gerade  vor 
dieser  lUppe  an  den  Zwichenripponmuskel.  So  befand  bicli  diese  Arterie  rechls 
40  Cent.,  links  2'5  Cent  liölicr  als  unter  normalen  Cnisländen.  —  Im  2.  Falle 
^andeo  sieb  die  beiden  ilaUfipptsn  ungleielt,  diu  rechte  2*8,  die  linke  4*0  Ceniim.  Die 
A.  eubclavia  ging  wie  rechts  gewöboilcb  aber  die  erste  Rippe  biater  dem  Scalenus 
aatieut,  links  hingegen  hinler  demselben  8*8  Cenllm.  hoher»  an  den  Zwisebnnrippeo- 
OMSkel  und  die  Halsrippe  streifend.  Der  nngewöhnlicb  hohe  Verlauf  der  Afterie 
hlD^  nebst  der  Linge  der  Halsrippe  son  grossen  Theile  von  der  Entwlokelung 
der  Z\viscliciirippenmuskein  in  denn  neuen  Intercoeialraume  nnd  dem  Verblltnits 
dieser  Muskel  zum  Scalenus  ant  ah. 

Die  Cireillatioil  des  BlntCS  in  den  Gliedmasstn  und  dem  Kopfe 
des  Mtnscfftu  findet   nach  Sucquet  (Bull,   do   Tacad.  Juin  I8ül.  — 
Sciiiiiidt's  Jahrb.  1802)  durch  die  Communicalioii  (Ilm  Ailtiien  und  der 
Venen  statt.   Kr  fand:  1.  dass  eine  kleine  Arterie  von  0-1  Mmtr.  Durch- 
messer ein  oder  mehrereinale  eine  Schlängelung  macht,  die  sieb  dann  in  die 
Vene  umbiegt,  die  parallel  mit  der  Arterie  verlauft.  2.  Dass  eine  kleine 
Arterie  und  Vene  durch  einen  gleich  grossen  Verbindungsast  mit  einander 
oommuniciren.   3.  Dass  sieb  eine  kleine  Arterie  in  eine  ▼olimaiiidfle 
Vene  öffnet.  (Vena  portne  und  cava  inf.)  4,  Dasa  eine  Vene,  die  grtaar  als 
eine  Arterie  and  dabei  varicds  ist,  an  der  AmpaUa  mit  der  Arterie  comino* 
nloirt,  oder  5.  dass  eine  Taricdae  Veae  mit  einer  Ampnlie  beginnli  in  die 
lieb  eine  Arterie  dffneL  (Bei  Greisen  in  den  Flngerspllien.)  —  lojeclio- 
neo  leigten,  dass  1 00-»  120  Gramm,  einer  Flflasigkeit  in  die  Art.  azilL 
eingespritzt  dnrch  die  entsprechenden  Venen  lorQckkefarten,  weil  die 
FHlssigkeit  durch  die  subcutanen  VenenstanDme  zur  Wurzel  des  Gliedes 
zurückkehrte.  Wurde  eine  ^efuible  Flüssigkeit  in  die  A.  cruralis  gebracht, 
von  der  Leistengegend  aus,  so  färbte  sich  die  Haut  der  Zehen,  der  Kuss- 
sohle  und  der  vordem  Kniegegenii  liiii  t  Ii  Anrül]un<>;  der  Venen,  die  Masse 
ging  in  die  Anfänge  der  Saphena  und  der  sulualanen  Venen  des  Knie- 
gelenkes über,  fohlte  dagegen  in  den  zwischenUeiienden  Strecken,  die  Haut 
des  Ober-  und  Ünterscbenkels  behielt  ihr  Coiorit,  denn  da  ist  nichts 
in  die  Venen  übergangen.   Wenn  nach  vorgSngiger  ünterbiodang  der 
Vericbreles  und  Carotis  comm.  einer  Seite,  die  andere  Carotis  injicirt 
.wird,  so  werden  die  Lippen  ^  die  Nase,  die  Stirn,  OhrlSppcben  und  Wan- 
gen dunkel,  weil  die'  Injectionsmasse  in  die  Venen  dieser  Tbeite  triti* 
die  Qbrigen  Theile  des  Kopfes  aber  behalten  ibr  gewöhnliches  Coloril' 
weil  die  Maase  awar  in  ihre  Arterien  gekommen,  nicht  aber  bis  so  den 
Venen  vor^mngen  ist.  Hin  ftodet  bei  der  linteisaehoog  kleine  An«- 
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rien  ongotheilt  in  kleine  Venen  münden,  so  bei  der  Art  facialis  in  H«r 
Oberlippe  und  den  NasenöfTnungen ,  der  Nasonacbeidewand  und  inneren 
Nasenwand,  ferner  an  der  Ohrmuschel  im  Bereich  der  Vasa  auricol.  post, 
el  stip.  (insbesondere  bei  Greisen),  flann  an  don  Nasal-,  Pal[)eljra!-  und 
Frontalästen  liei*  Ophthalmica,  wo  sk  h  seibe  mil  der  V.  an^ul.  palpt'b., 
front,  nnd  tempor.  verbinden.  Hieraus  folgert  S.,  dass  jede  Herzsystol« 
eine  zweifache  Ausführung  haben  müsse:  1.  Die  Cnpillarinjeclion,  Qr- 
culatio  nutriliva  (von  Bernnrd  cbemische  oder  functtonelle  Circulatioa 
gtoannt),  und  2.  die  durch  directe  Communicaüon  der  Arterien  und 
ITenaD  vermitteUa  Circolation,  C.  derivativa,  nach  Bomar.d:  C*mechanica 
odar  difaela  ganannt.  —  S.  findet,  data  bei  Graiaan  die  Commoniealiaa 
dar  Artarian  und  Venen  zunimmU 

Eioa  IbrSse  Nc«MMmg  im  ifSrUMf  einen  mhten  Beripo^  ba- 
obachtata  Kottroeiar  in  Braman  (Virchow't  Archiv  1862,  3.  4,  Baft). 

Elo  47  Jabre  titer  JcrAlti^ier  URd  gatg^olhcter  Mano*  der  seil  Mioer  logtad 
an  Qerzklopfen  geliKen  und  4  Wochen  vor  feiaem  Tode  die  Crscbeioungen  eioer 
Rorskrankheit  dargeboten  halle  (flypcrirophie  des  Heriens  und  einen  sehr  kleioea 
unregeluHis'iippn  Pols),  sinrb  unter  den  f'rsrheinunjjen  von  nSchi liehen  Be§nc*li- 
giingen  und  Athembescltwor'lm.  Hei  der  Scc/tCti  fnnd  man  nusser  dfni  Herzen  nicht» 
Abnormes.  Oss  Herz  aber  t  r-i  hif-n  selir  eros*;,  im  linken  Ventnkei  ein  crrossef 
barler  Körper  durchzututdcn,  der  sich  nach  der  Erutlnung  als  eine  frei  in  die  üerz> 
Mlble  bineforageDda  Nwbildnng  auswies.  Diase  anisprang  mit  aiam  tebmalaa 
Stiele  im  linken  Vorbof  ain  Seplum  atriorum  in  der  Gegend  das  Por.  ovsla,  bafoad  • 
sieb  zum  grossen  Theil  Im  Vorhof  und  hing  mit  seinem  dicken  Ende  durch  das 
Osi.  ven.  in  den  linken  Venirikpl  hinab.  An  der  Stella,  WO  dieser  Polyp  von  der 
Iheilweiee  verknöcherten  Mitralklappe  cin?:P5rhIo«!f?eo  war,  zeigte  er  ringsum  eiosn 
Eindruck.  Ausserdem  fanden  sich  in  allen  Herzbuhlen  derbe  uod  feste  Fibrtntr«- 
rinnsel.  Die  Neubddimtr  i<!  ini  Hanzen  2"  6'"  lang,  7"0"'  breit  und  1"  2"'  dick, 
pialt«  derb,  mikrobkopisct«  au«  Bindcprcwebe  mil  elastischen  und  lanjrestrtHkteD' 
mit  einem  Kern  versebenen  I-Häern  unlerniischt ,  be!»(elieiid.  Ferner  fanUen  sich 
bie  und  da  rundliche  Zellen  und  Kerne,  emzeln  oder  in  Gruppen  von  $  6  bis  19, 
an  gaihlich  gefirbteo  Stellen  PollzeNeo,  in  den  einzelnen  hart  anxnffthlandca  Par- 
tien Verkalkung. 

Daas  VcrietmigiB  des  flerMM  äns  Uten  des  Verieitiem  «Mf 
ge/SSMen,  beweist  nebat  den  Balclc^oben  Falle,  wo  eine  Plinlaa* 
ItQgai  26  Jahre  in  der  Henwand  verblieb,  aoob  eine  Beoba«htimg  von 
Hflbling  (Oat,  mdd.  d'Orienl  1860.  Septbr.  —  lled.  obinirg.  Ilonala- 
hefle  1861  Nov.> 

Einem  Matrosen  wurde  mittelst  eines  Doiehstichasder  recble  Ventrikel  und  ün 
InterveotriGolarsehMdewand  durekbobrt,  ein  Aacarfsma  spurium,  ooasacotivMD  ent- 
stand und  trotzdem  erfolgte  der  Tod  erst  nach  10  iabren«  Der  Kranke  litt  vor  sei- 
nem Tode  an  Hydrops,  Cyanose  und  Dyspnoe  und  es  v^urde  an  seinem  st.irk  hypsf^ 
tropbirlm  Herzen  ein  starke*«,  doppeltes,  Systole  und  Diastole  begleitendes  uod  ver- 
deckendes Gerfiusch  geliürl,  nelrhf";  am  Stärksten  dem  Orlficium  aortac  entsprechend 
zu  hören  wur.  —  Hei  der  Stdwti  zeigte  sinh  die  ganze  linke  l.un^e  ndi  dein  Tho- 
rax und  i'crikardtuni  verwachsen.  Ebenso  war  das  Herz  an  das  Perikard  gebefiei. 
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das  Uen  ums  Doppelte  vergrösserli  die  Hypertrophie  betriff!  vornehmlicli  den  lio- 
kflo  VMtrifctL  Auf  dem  nebten  VaDlrlk«!  «n  bioteo  vorsprlngeoder  Körper  nnd 
ihn  flolspraehaod  aof  der  inoaro  OberfUcba  de«  Vonlrilieis  ein«  abgtnwdete ,  mit 
Narbeogewebe  auigeiileidete  OeSnung»  welche  den  kleinen  Pinger  tnliitt  und  in 
einen  etwa  haselnueegroeeen  Sack  fOhrt ,  in  dessen  Grund  man  auf  einen  harten» 
mit  vielen  Rauhigkeiten  versehenen  Körper  gelangt,  der  eine  incrustirte  fibrinöse 
Concrefion  isl  ^n»)  den  Crund  des  Aneurysma  bildet  i  dessen  W3nde  einzi»  durch 
die  »wei  in  eine  [Membran  verschmolzenen  lilätler  des  Her/LeuleU  gebildet  \vpr<ien* 
GegenOber  dem  Aneurysnia  i^it  in  der  Kammerscheidewand  ein  Luch,  welches  durch 
eine  Art  halbmondförmiger  kiü()(jü  zum  Theii  geschlossen  wird.  Die  Aortenklappen 
mit  blumenkohlAbnliehen  Excrescenzen  besetzt,  die  Aorta  erweitert« 

Tiefliegende  \  HTic^  Dntcrsclienkels  kommen  nach  Verna  all 
und  SifüS  Pirondi  (Gaz.  bebdoni.  1861.  —  Schmidt  Jahrb.  1862,  1.) 
nicht  8o  selten  vor  nnd  nnachon  verschiedene  Erscheinungen,  wovon  ei- 
nuje  auf  den  hi  kannten  anatomischen  V^erSnderungen  beruhen  und  von 
den  Verf.  oberilächliche  Süssere,  oder  objektive  Erseht  imingen  genannt 
werden.  Hieher  gehören  die  Hhitungcn,  das  Oedcm  .  die  Induration  der 
Haut  und  des  Zeilgewebes ,  die  umschriebene  und  difluse  Phlegmone^ 
LymphgerSssentzöndungen  etc.  Ihnen  gegenüber  stehen  die  liefern  oder 
subjektiven  Erscheinungen,  leichtes  Et  müden,  Gefühl  von  Schwere  nach 
geringen  Anslrengongen,  Steilheit,  krampfartige  Scbmersen  in  den  Waden, 
spSler  Schwfiche  ond  Zittern  des  Gliedes.  Die  Schmenen  sind  verschie- 
den nnd  rufen  ein  beSngstigendes  Gefühl  hervor.  Die  objectiven  and  sub- 
jekliven  Symptome  erscheinen  manchesmal  combtnirt»  ond  ein  snderesmal 
isolirt.  Manchesmal  sind  die  Erscheinongen  in  der  Hanl  aoflallend  ent- 
wickelt, ohne  dass  die  Ponclion  des  Gliedes  wesentlich  beeintrSobttgt  istt 
wihrend  ein  anderesmsl  das  Gegentheil  stattfindet.  Verf.  meinen  dess- 
halb,  dass  die  äusserlich  sichtbaren  Erscheinungen  einer  oberflächlichen, 
Hie  functionelien  SlÖrunpon  aber  einer  tiefen  Phlebektasie  zukommen.  — 
Oer  Schmerz  ist  meist  auf  die  hinlero  Partie  des  üntcrsrhenkels  von  der 
Ferse  bis  zur  Kniekehl«'  heschräiikl ,  gewöhnlich  am  st  u  ksten  in  der 
Dicke  der  Wade,  nie  vorn,  da  ErwpilernnL'on  dor  vor  leri}  Tibialvenen 
nicht  vorkommen.  Der  Schmerz  hört  bei  horizontaler  Lage  und  in  der 
Nacht  auf,  ond  tritt  oft  erst  nach  langem  Gehen  ein,  wShrend  er  bei  re- 
lativer Ruhe  and  leichten  Bewecronrren  fehlt,  oder  nnr  in  leichtem  Grade 
vorhanden  ist.  Nach  langem  Stehen  oder  in  «armer  Jahreszeit  sind  die 
Erscheinongen  heftiger.  Untersacht  man  solche  Kranke  nach  langem 
Geben,  so  findet  man  in  der  Tiefe  eine  gewisse  HSrte  and  Aoftreihong 
mit  oder  ohne  oberflächliches  Oedem  in  der  Wade  und  dem  ontern  Dritl- 
theil  des  Unterschenkels.  LSsst  man  den  Kranken  niederlegen  ond  streicht 
das  hochgehaltene  Glied  im  Verlaufe  der  Venen,  so  fAhlt  sich  der  Kranke 
hiedorch  sehr  eHelohtert.  Nach  10  bis  l&tQndigem  Liegen  ist  das  Oedem 
and  die  Resistenz  verschwunden  und  man  kann  mancfiesmal  in  Her  Tiefe 
Varices  tasten.  —  Seltener  kommen  braune  ^  dilTuse ,  n»aiichesmal  die 
Anal  Bd.  LXXV|.  3. 
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GQrtdfonn  einhaltende  Fleolien*w,  Mancbeenal  anob  iileine  FonnkelB, 
Eklbyn»!  Eksen  and  Prurigo.  Eine  seltene  aber  ^raktotitliidie  Br- 
feheinang  ist  eine  beIrSohllieb  vermebrie  ScbweieMecratkin  am  fcraiikea 
Beine.   Aoob  wurde  Temperatursverschiedenheit  zwischen  zwei  ungleich 
ataric  varicösen  Beinen  beobachlef.    Die  Krankheit  knnn  mit  KniekoLien- 
aneurysma,  Ischias»  rheumatischen  und  syphililischen  Ciliederschmerzen 
etc.  verwechselt  werden  und  wird  am  sichersten  aus  dem  Verhallen  des 
Schmerzes  wahrend  der  Üuhe  erkannt.  Ein  weiteres  therapeutisches  Prü- 
fungsmitlei ist  «lio  Compression,  die  bei  Varicosilölen  slels  Erleichterong 
brinfrt.  Vf.  sind  der  Ansicht,  dass  der  Änsgangspunct  des  Varices  sich 
fast  conslant  in  den  inlermuskulSren  Venen  der  Wade  befindet,  ond  den 
dat  Blat»  welches  nicht  frei  durch  die  Venen  der  Koiekeble  atrömen  kann, 
aus  den  Muskelgeflasen  in  das  aabcntane  GefSsanels  inrfiebtral,  und 
bofliy  daas  dorcb  örtlichen  Drnck  der  erweiterten  Venen  an  ebier  omschiia- 
benen  Stelle  das  Blnt  wird  geswnngen  werden  können,  die  varioösen 
Veraweignngen  zu  verlaasen  and  nach  den  normalen  Wegen,  d.  b.  in 
die  ?ena  tib.  ant.  et  poat.,  so  wie  in  die  V.  peronea  hinein  za  atiömen. 
Verf.  wenden  nebenbei  den  elastischen  Strumpf  und  den  Schnöistnunpf 
an.  —  S.  P.  beobachtete  solche  tiefliegende  Varices  7mal,  ohne  jede 
Spur  einer  oberllächlichen  iUilebektaüie.    Das  Leiden  kömmt   meist  bei 
Krauen ,  die  mehreremal  entbunden  haben  ,   vor ,  wurde  aber  auch  bei 
einem  21  J.  alten  Madchen  beobachtet,  das  nie  geboren  hatte.    Die  kli- 
nische Heobachtung  lehrte  im  Allgemeinen,  dass:  1.  die  Schraerzhaflig* 
keil  und  Funclionsstörung  eines  varicösen  Beines  im  ump;ekehrten  Ver- 
hältnisse stehen  zur  Ausbreitung  der  Varices  ;  2.  die  UäutigkeU  iotar- 
muskulärer  Varices,  ihr  Vorkommen  mitten  in  den  stärksten  Fleisobaas- 
sen  vermatben  lassen  ,   dass  die  Bewegungen  der  /In-  und  AbspannuDg, 
der  Verkörzong  nnd  Verlingerung  der  Muskelfaaem  an  der  Bildung  der 
Phlebektasie  Antheil  nehmen ;  3.  der  beflige  Schmers  der  unmittulbann 
NBbe  zwischen  Venen  und  Nerton  zugeschrieben  werden  kann;  4.  es 
keine  Radicalbebandlung  gebe ;  S.  die  Compresskm  das  einsige  Fallialir- 
mittel  aei;  und  ^  die  Sobnörgamaschen  im  Allgemeinen  vor  der  RoU» 
binde  den  Vorzog  verdienen. 

Ueber  die  Entstehung  der  PhlebolitliCQ  schreibt  Prof.  W  ed  I  (Ztscbft 
der  Wien.  Aerzte  1861),  dass  dieselben  vor  Beginn  der  Kalkabiagerung 
aus  concentrischcn  Schichten  von  schmutzie;  {^raugelben  und  gelbbräan- 
lichen,  kautschukahnlichen  Lauiellen  bestellen  ;  die  Kernmasse  »st  weicher 
und  enthält  locker  an  einander  gelegte  organische  Platten  mit  einge- 
streuten Pigmentkörnern  und  nekrotischen  Blutkörpereben.  Die  Kaiksali« 
erscheinen  manchesmal  als  ein  mörtelähnlicher,  schmutzigbraun  tingirter 
Brei,  aus  dem  sich  aUmälig  die  Kalkkörner  zunächst  in  den  innem  con« 
oentriscben  Schiebten  symatriscb  absetzen ,  wobei  aie  durch  aabtreicbs 
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ÜMDTertlMilttt  Oelirtfpfohen  oin  gdblioheft  Aotseben  bekomoiQii.  In  den 
noob  kautscbokweichon  oberflieblicben  Scbicbten  Andel  men  wellenf5r» 
Big  Terlanrende  BOndel  ton  Bindegewebe,  welche  vertebrampfte,  sym- 
metriscb  angeordnete,  stellenweise  mit  Pigment  oder  Fettkörnern  erfüllte 

Spindelzellen  oder  deren  verschrumpfte  Kerne  einsclilicssen.  Auch  ßnden 
sirh  elastische  Fasern.  Bei  hart  verkalkter  Hirule  erkennt  man  den  la- 
oieiiöüen  Bau  am  deutlichsten  nach  der  Behandlung  mi(  Salzsliurc.  Der 
einfache  oder  doppelle  sopjenannte  Schweif  des  Plili  bolitfit  n  In  eilet  sich 
faserfÖrniii:  aus  und  besfeht  L'lpirhfall«  aus  vcrdK  hU  tcm  l^iade^ewebö, 
das  sich  gegen  die  Venenwand  hin  immer  mehr  lockert.  Die  meist  stark 
sackförmig  eosgedebnte  Venenwand  lässt  durch  das  wohlerhaltene  Epi* 
tbel  ein  groesmaschiges  nrt^olöres  Gewebe  durcbbiicken  und  erscheini  an 
der  loaertionaatelle  jles  Pblebolitbensobweifee  manebesmal  alark  ptgnaen* 
UrL  Oieae  Tbalaachen  aprecben  gegen  die  gewöhnliebe  Annahme  der 
Entalehong  der  Phlebolithen  ans  Paaerstoffgerinnungea. 

BeUräge  «irr  Uryngo-  WmI  Bluifsk«|lie  bringt  Prof.  ÖermAk 

(Oeaopis  eeak^ch  l6kaf>A.  1862  3). 

1.  Bei  einem  35  Jahre  alten,  seit  3  Jahren  an  litHirkoii  leidenden  Kaufmann 
zeigte  steh  bei  der  laryngoskopischen  Untersuchung  eine  gro^!;c,  druMge,  wetäsiich 
gefärbte  Neul)ildung,  die  von  der  recblen  Kelilkopf«'aod  einige  Lioien  io  die  UOhle  > 
des  Keblkoplfls  ragte. 

8.  Ein  83  Jaiire  akar  Ordensgalstllchar,  dtr  vor  9  Jahren  plölslieh  wllifend 
aostrengeaden  Spracheos  einen  plölslielMR  Sehmerx  und  Kilaehi  im  Halse  empfand 
•ad  seit  jener  Zeil  heiser  ist,  bot  einen  erbsengrossen,  rundlichen  Polypen  am 
recbleo  Slimmbande  dar,  der  viel  Aehnlichkeit  mit  einem  in  Pest  beobacbtalen 
Polypen  halte.  Bei  geöfTncter  Glottis  ra^t  der  Polvp  in  <)iesclbe,  so  dass  er  bei 
Vfrengcrung  derselben  an  die  Seilen  der  Slinimhander  t'inge|)re!»5sl  werden  kann, 
uoliurrh  die  Slinifiie  belegt  und  heitrer  wird.  Die  bei  Kehlkopfpoiypen  gemachte 
Boobachiung,  dass  im  weiteren  Verlaufe  der  Krankheit  die  Stimme  hesser  d.  b. 
aar  «aiah  encheiof,  erkUrt  sieh  ans  dem  Waehsea  des  Polypen^  dar  nameotlieb, 
«ean  sein  Stiel  lioger  wird»  oiobt  so  leiehf  in  der  Stimnwpalte  eingeklemmt  wer> 
dea  kann  uad  aoo  durch  RerOhroag  derselben  auf  die  Qualität  der  Stimme  Ein* 
fittss  nimmt. 

8b  Bei  einem  seit  IV,  Jahren  heisern  Handlungscommis,  hei  dem  die  Stimme 

manchesmal  ans  einem  heisern  RrSchzen  in  eine  rauhe  oder  klanglose  Stimme 
öbergehl ,  fand  sich  ein  erbsentrrosser,  runder,  glatter,  dunkelh!??orn(hcr  Polyp 
zwischen  dem  ersten  und  zweiten  Ürittlbeil  des  freien  Handes  des  recblen  untern 
Stimmbaodcs. 

4.  Ein  25jSbriger,  stet:^  gesunder  Kaufmann  wurde  beilduilg  vor  2  Jahren 
obae  alle  Ursache  pl6lalich  Ober  Macht  stimmlos,  gegen  weleben  Zasland  die  ver- 
tebicdenartigsleo  Mitlei  and  selbst  Gieicbeoberg  fruchtlos  aogewendel  wordeo.  Bei 
der  larjogoskopiscbeo  Uatersocbuag  fanden  sich  mehrere  belricbtlicbe,  unregeU 
missig  kuglicho  Neogebilde  von  weisslicber  Farbe ,  wovon  das  eine  am  linken 
obern|,  das  zweite  am  ricblea  obern,  und  das  dritte  am  rechnen  wahren  Siimm-^ 
ban^'f  befindlich  war ,  und  die  von  C.  für  Epitheliome  gehalten  wtirden  ;  zumal 
solche  viel  häufiger  im  Kehlkopf  vorkommeUi  als  bis  jetzt  angenommen  wurde. 

3* 
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fk.  Eine  iataffMMite  ihiooffcopitdit  CnleniieliaDg  nahm  t,  an  eio«D  StUiiäm 
kB  liiaaigaii  Militlivpitale  vor,  dar  am  reabtMiObr  acbwarhftrig  war.  Et  laude«  licli 
aohOD  bai  dar  maouelleo  UnlersucbuBg  in  dar  NaaearacheahAlile  »emlieh  deoiticb 

umschriebene  Frhabenheilen  ,  die  für  Polypen  gehalten  «erden  konoteD  und  die 
sich  bei  der  Untersuchung  folgender  Weise  darstelHen.  Auf  der  linken  Seile,  au- 
grenzend  an  die  Mündung  der  euslachischen  Ohrlrompele  fand  sich  eine  fiafter« 
dicke  Schieimhautwuistung,  welche  die  OefTnung  der  Ohrtrompete  verengte. 

Die  fhUrtfemtnaesthesie  bei  Lungenentcaiilaiigen  empn  hit 

Pallidtiüutn  neuerdings  Dr.  Valeolioi  (Preussisch  Mil.  &rzL  Zei' 
tong  I8d0.  II.  —  Med.  cbirurg.  MonaUbefte.  1861  No^r.}.  Er  Mast  dam 
so  30  Tropfen  mit  atmoapbSriacher  Loft  abwecbselnd  ao  lange  ebalb« 
men,  bia  eine  nie  zor  Narkoae  za  ateigäncie  Anaeatb^te  ond  Sobl8frigkeil 
sieb  dea  Kranken  bemSchtigt.  Nach  2 — 3  Slonden,  wann  aicb  die  poeo« 
moniachen  Baacbwerden  wieder  erbeben,  wird  eine  neoe  Inhalation  be- 
werkatelHgt  ond  diesa  wihrend  der  Höbe  der  Krankheit  ao  lange  fort- 
gesetzt, als  die  sobjektiven  Brachelnongen  eine  Abslampfung  erfordern. 
Der  Kranke  muss  lief  inspiriren.  Die  Dyspnöe  wird  durch  die  Inbala- 
liofien  vermindert,  die  Respirülion  und  meist  auch  der  Puls  verlangsamt, 
weniger  wird  der  Husten  besänftigt.  Conlraindicirt  ist  die  AnwerMluni;; 
bei  Kindern  und  Greisen,  zumai  sie  bei  letztere»  der  unbedeutenden 
Symptome  wegen  nicht  nölhig  ist,  bei  ersteren  aber  aufregen  würde. 

Eine  kellrotke  Färbung  des  freien  Zahnfleisckrandes  betrachtet  D  a  t- 
char  (Gai  bebd.  1800)  als  ein  untrügliches  Zeichen  der  TabercvlMe« 
da  er  jene  anter  58  Tuberculosen  48mal  beobachtet  haben  will«  Dieaaa 
SymploiD,  daa  oft  2 — 3  Jahre  den  Symptomen  der  Tobereolose  vom- 
gehen  aoll,  apU  auch  in  prognoaliacber  ond  Iherapeolitcher  Hhuiebl 
wichtig  sein,  indem  aeio  Verschwinden  auf  Abnahme  der  Tabercolose^ 
sein  Stirkerwerden  nnd  Uehergehen  Yon  den  Schoeidez&knen  anf  die  Ba« 
ckenzihne  auf  Zonahme  der  Tobereolose  toblieaaen  liest  (Ref.,  den  tag* 
llgltoh  ond  dieas  bereits  doreb  3  Jahre  mindealeoa  30  Toberoalöao  lor 
Beobacbtang  kommen  ond  der  auf  seiner  Abtheilung  diesem  Syropton 
aeine  Aufmerksanikeil  üchcnkl,  kann  versicliern,  dass  diese  T  h  0  m  [>  s  u  n 
entnommenen  Angaben  Uutober's,  gUmpüich  gesagt,  au[  einer  grosseo 
Selbsttäuschung  beruhen.) 

Die  Erkranknngt-n  fifs  h'eJifkopfes  bei  LoBgeiltllbcrCIllose  bespricht 
Lud.  Törck  (Ailg.  Wien.  med.  Zeilscb.  1802  N.  2).  Er  bemerkt,  das« 
ausser  den  tubercolöaeo  Laryoxgescbwflren  bei  Tuberculose  auch  Ge- 
schwüre vorkommen,  an  denen  man  den  Charakter  des  TuberkcIgeachwA* 
ras  Dicht  nachweiaen  kann.  Es  aiod  diess  die  eiiif§ckemf  kaUrrMiMckm 
wnd  friäUeieki  dmA  folUkKldrm  ßeicMre.  —  KMkekOgupkmin 
Sitten  meisi  an  der  hinteren  Fliehe  und  zwar  am  nntem  Absebnilie, 
meist  die  ganze  Dicke  des  Kehldeckels  dorchbohrend.  Ausgebreitete  Ge- 
sehwOre  der  hinlem  KebMeekelflSobe  kommen  aosser  bei  LangeiilQber- 
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colose  nicht  oft  vor.  und  man  kann,  wenn  aelbe  aosgebreitel  aindt  niii 
Sieberbeil  auf  Tuberculoaa  der  Lttogan  scbliesseo.  Die  Uolafsachiug  der- 
aelben  iat  aobwiarig,  da  man  aellaB  eine  Fl&chan-  aondern  maial  Dar 
eine  Profilanaiebl  deraelben  auf  den  Spiegel  bdtdmmt  Am  bealea  iat 
es  bei  rftekwirts  gebeogtem  Kopf  tu  anleranoben*  Solcbe  Geichwflre 
eneogen  aalten  oder  oMiat  nur  onbedeotende  Sobmeraen  beim  Söhlingen« 
»  Weniger  eharaklariatiaeb  aind  ^ie  GeaekwSrfi  an  dm  fDokn»  SUmm- 
bändem*  Ea  aind  dieaa  gani  oberfMebllobe  Ezaloerationen,  die  aieh  bei 
dar  Dnteranobnng  mit  dem  Spiegel  ata  blou  granlich  gelblich  geArbte 
Stellen  an  dem  normalen,  sehoenfibnlich  weissen  Stimrobande  abgrinzen 
Oefler  beobachtet  man  grosse,  die  ganze  Lange  eines  oder  beider  Bin- 
der umfasseiKiti  Subsläiu verlaste  und  manchesmal  in  demselben  eine 
schmale  Farcbe.  Die  Geschwursrander  erscfi einen  manchesmal  unter- 
minirl.  Seltener  sitzen  die  deschwüre  aa  den  falschen  Stimmhiindern, 
sind  solirt  von  den  Geschwiinn  der  wahren  Bander  oder  bihlen  mit 
jenen  bei  gleichzeitiger  Verschwärung  in  den  Morgagni'schen  Taschen 
ein  Continuum.  Auch  aus  den  häufig  an  der  vorderen  FiScbe  des  oberen 
AiMcbnittea  der  hinteren  Kehlkopfwand  vorkommenden  Geschwören^  wel- 
cbe  an  dem  SchleimhautQberzog  der  M.  transverai  sitzen ,  kann  man 
meist  aof  Tuberculoae  schliessen.  Man  kann  aie  wAbrand  dea  Lebena  bei 
gemder  Kopfaleilong  entdecken,  indem  man  einen  mit  einzelnen  apitsan 
Zacken  ▼eraehenen  tcbmntiig  weiaaen  Saum  alebL  Dieae  Geaobwttra 
kftnnen  mit  dipbtfaerltiacben  und  anderen  kaum  verwaobsalt  werden.  Ea 
kennen  auch  am  oberen  Rand  und  der  hinteren  FlS^e  dea  obein  Ab- 
aehnittea  der  hinleren  Kehlkopfwand  auagabreilete  Geachwfire  vorkook 
flMO|  die  bei  grdaaerer  Aoabreitung  bedeolende  Scblingbeachwerden  ver- 
nraachao.  Sie  aetzen  aich  nicht  aalten  bia  auf  die  aryepigloUiachen  Palten 
fort,  die  aof  dieae  Weiae  zeralört  werden  können.  Solche  die  Tobarco- 
lose  hegleitenden  Geschwöre  kommen  selten  xor  Heilong.  —  Die  katarr» 
kalischt.  LnLzundung  (ritt  als  subaculc  oder  chronische  auf,  wovon  sich 
die  eratere  mehr  durch  entzündliche  Erscheinungen  kundgibt,  und  zwar 
besonders  in  der  Umgebung  der  Geschwflre  am  Kehldeckel,  den  Stimm- 
bändern, an  der  fiinleien  Kehlkopfwand  in  Form  eines  Enlzündungsbofes, 
oder  ais  önscheincndi  r  Vor  lünfer  der  Geschwüre,  oder  endlich  in  sel- 
tenen Fällen  bei  nur  unbedeutenden  Geschwuren  ais  von  der  zugleich 
forbandenen  Bronchitis  und  Tracheitis  fortgepflanzt  erscheint.  —  Die 
chronische  katarrhalische  Entzündung  tritt  nach  Rokitansky  als  Fol« 
iiknlarkatarrb  auf,  zuweilen  mit  dem  Aasgang  in  Verschwärung  der 
drUaenreichen  Antbeile  der  KehlkopGschieimbant  an  der  Basis  dea  Kehl- 
deokela  ond  an  dar  hintern  Kehlkopfwand,  in  aeltenen  Pillen  deganarirt 
die  Sohleimhant  mit  dem  aobmocQaen  Gewebe  so  einer  Schwiele ,  die 
aieb  hol  Imyogoakopiaehar  Unleraochnng  am  Kehldeckel  doroh  nnaaM 
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bafle  Verdickung,  an  der  hinlern  Kehikopfwand  durch  eine  Reibe  hinlar 
und  nebeneinander  siebender  hOgelartiger  Wülste,  an  den  StimiDbSndeni, 
an  den  UmkleidoDgen  der  Sentorinieoben,  Weisberg'scben  and  Giess- 
kannenkiiorpel  dorob  Verdiokong  der  belreffeaden  Theile  mit  Bötlmig 
oder  blaieer  Farbe  kondgibt  —  Die  Hekrot»  der  Kehlkopfkiutrpel^  die 
sieb  bei  laryngoskopiscber  Unteisucbiuig  als  Verlust  der  GiesskamieB- 
knorpel  dorch  ein  EingesankeDseiD  derbialeren  Rebikopfiraad  oder  oloe- 
Hise  AosboebtoDgen  kaodgeben  kann»  kdmint  meist  aor  bei  Torgeachrit- 
tener  Laageoloberoalose  vor,  da  TQrok  nor  in  3  bis  4  Pillen  Tobei^ 
oolose  naebkommen  sab. 

Ueber  den  IVerih  der  s&dlUhen  Kurorte  und  den  EUißuss  des  südüeieu 
hhihüs  auf  du  lubircidosc  liegen  Berichte  vor,  denen  wir  Nachsiehen- 
des entnehmen.  Das  Klima  von  Nitza  ist  nach  Wahn  (L'liaun  1861 
Dezb.),  (ior  labre  daselbst  zubrachte,  hei  Tuberculose  im  2.  und  X 
Stadium  schädlich,  weil  es  namentlich  bei  nervös  leicht  erregbaren  Lea- 
ten  die  Schmelzung  der  iubeikein  beschleunigt,  heilsam  stets  bloss  hex 
Prädisposilion  zur  Tuberculose,  oder  hei  rohen  Tuberkeln,  bei  scrophu- 
löser  ond  rachitischer  Constitution  der  Kinder,  bei  Menstruationsstörun- 
geo,  bei  Chlorotischen,  Anaemischen,  —  Das  Klima  von  AlgUr  teichoet 
sich  nach  Prosper  de  Fictra  Santa  (ebendaselbst)  dorob  grosse  Rein* 
beit  der  Atmosphäre,  wolkenlosen  Himmel,  kurze  Morgen-  und  Abeoddtai* 
merang,  grossen  Temperatorweobsel  bei  wenig  ausgesproobenem  Unter- 
schied  d^r  Jabresseiten,  missigen  Feuobtigkeitsgrad  der  Loft«  bescbtinkle 
tftgliebe  und  j&brlicbe  Barometerscbwankungen  und  eine  gewisse  Peii- 
odidlAt  im  Aofireten  der  Winde  aus.  P.,  der  eine  torpide  ond  eretbisebe 
Form  von  Tuberculose  aulSlellt,  glaubt  Algier  nor  IBr  die  erslere  ond 
nor  wSbrend  des  Winters  geeignet,  da  im  Sommer  leiobt  gastrointestinaie 
Compiieationen  eintreten.  Die  Curseit'  soll  nicht  vor  Mitte  Ootober  be- 
ginnen ond  auf  ein  strenges  dÜtelisohes  Regimen  Rfloksteht  genommen 
werden.  Aach  eignet  sich  Algier  nicht  für  weit  vorgeschrittene  Falle, 
sondern  bios  fürs  erste  Stadium  und  Tür  tuberkulöse  Anlage  —  Maätira 
bringt  nach  Mittermaier,  der  mehrere  Jubre  unl  seinem  tuberculösen 
Bruder  daselbst  zubrachte  (Wochenblatt  der  Wien.  Aerzle  durch 
den  tä<:liclKn  (ienuss  der  warmen  milden  Luft  bei  allen  Kranlien,  Kieber- 
abnahme  und  Zunahme  der  Ernährun«^  des  Körpers  hervor  und  selbst 
bei  denen,  die  starben,  war  das  All^emcinbcrii.deii  sich  ziemlich  gleich 
geblieben.  Meist  zeigte  die  Erkrankung  den  Vorgang  der  £rweiobang,  in 
einigen  Fftllen  war  Verkreidong  zu  beobachten.  Blutungen  und  zwar  blos 
aus  Cavemen  kamen  selten  vor.  Plouresien  verliefen  sehr  gflnstig,  der 
Hutten  hielt  gleichen  Schritt  mit  dem  Answorf  und  besserte  aiob  i»td. 
Der  Werth  Madeira^s  besteht  nsob  M.  In  der  ganz  aosaeit»rdeDtltobcn 
Gleicbmftssigkeit  seiner  Wfirmeverlheiinng  wBbrend  den  ganten  Jabrai 
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(tiefste  Wftrme  im  Winter  in  Funchai  Nachts  !l)%rc.  —  höchste  Wärme 
im  Sommer  29*4'*C)«  Besonders  gOoslig  ist  Funcbal  selbst,  d«  es  von 
kibleren  Winden  geschützt  ist,  ond  mir  auf  (1er  Meerseite  gegen  die 
■lUdeo  lOdliolMO  Winde  offen  ist.  Madeira  bat  ein  missig  feuchtes  Klima» 
bessert  aber  trotsdem  Kranke  mit  proftesem  AnswnrE»  Sehr  wichtig  ist 
aoeh  der  Umstand,  dass  der  Kranke  das  ganse  Jahr  bleibeii  kann  nnd 
dasa  Madeira  vollkommen  firei  von  Staob  nnd  Malaria  ist.  —  Üeberbanpt 
mnss  naoh  Rnllmann  (Warth,  med.  Zeitschrill  1861)  bei  der  Wftrdi- 
gnog  kUmatisoher  Cnrorte  die  Temperator,  der  Fencbtigkeitsgrad  and 
der  Loftdmck  fai  Betracht  gezogen  werden  ond  biebei  Ist  die  Gleicbmis- 
sigkeit  der  Temperatur,  die  Reinheit  der  Luft  (Inseln)  besonders  zu  be- 
achten, und  auch  auf  die  Wohnung,  Nahrung,  Tiiiikwäsiier,  Lebensbe« 
qoemlicbkeit ,  geaellschaAIiche  Annehmlichkeiten  etc.  Rücksicht  zu  neh- 
men. Hiernach  sind  in  erste  Keihe  zu  stellen:  IVlalaga,  Hyöres,  Nizza, 
Venedip:,  [*isa,  Rom,  Palermo,  Cairo,  Algier,  Madeira,  und  in  zweiter 
Reibe  als  oocb  weniger  bekannt :  Cannes,  Villafranca,  Aieotoiie,  San  Kemo, 
Nenpei,  Messina  und  Catania  na  erwähnen. 

Eine  KauUchukUthrergc  gegen  Tubtrcuiose  empfiehlt  Fronnaüiler 
üi  FArth  (Memorab.  VL  9  —  Med.  cbirg.  Monatshefte  1861  Oezb.).  Dieses 
TOoHenon  angegebene  Mittel  besteht  in  einer  Terpentinlösung  von  Kant- 
sebokstreifon  nach  der  Formel:  Kautschnk  tereb.  gr.  16,  Roöb  Samboci 
nna  1.  01.  amygd.  amar.  aeCber.  gott.  3.  M.  f,  etect  Hievon  werden  Mor- 
geiia  und  Abends  je  2  Kaffeeldflel  gegeben,  ond  so  lange  fortgeselst,  bis 
alle  Symptome  der  Krankheit  verschwenden,  sind.  P.  hat  das  Mittel  in  27 
Pillen  angewendet  und  gefonden,  dass  es  alle  Kranken  gerne  genommen 
haben.  17mal  wurde  Hasten  ond  AosworffOr  ISngere  Zeit  entschieden  ge- 
mindert.  in  den  wenigsten  Fallen  trat  Zunahme  dieser  Symptonic  ein.  Der 
Schweiss  minderte  si<;h  ebenfalls  in  tier  Mehrzahl  der  Fälle,  der  Stuhlgang 
zeigte  sich  nur  ümal  vermehrt,  die  üiurese  Tmal,  und  2mal  vernnindert.  Der 
Appetit  besserte  sich  in  11)  Fällen.  Im  Ganzen  erfolgte  IDmal  Besserunp-, 
13mal  blich  der  Zustand  gleich  und   5ma1   trat  Verschlinameruiig  und 
der  Tod  ein.    Verf.  meint  nun,  dass  diese  Kautscbuklaltwerge  io  der 
Mehrzahl  der  l-älle  entschiedene  Besserang  bewirkte  und  die  Aufmerk" 
samkeit  des  ärztlichen  Fublicunns  verdient.   Hiebci  dürfte  wohl  das  Ter* 
peotindl  seinen  woblth&tigen  Einfloss  anf  die  profose  Broncbialsecretion 
gelnasert  haben. 

Interessante  VcrIetlWgfl  der  hugCB  werden  von  verschiedenen 
Anloren  mtlgMheiU  (Med*  chirurgische  Honalshefte  1861  Novb.)*  So  berich- 
ten Conolli  (Med.  Tim.  1861)  und  Johnson  (Gaz*  mdd.  1861  N.  10) 
Aber  IddUlch  verlanfende,  in  Folge  des  Ueberfabrens  entstandene  ausge* 
breitete  Lmgenzerreistungen  ohne  jede  Spor  eines  Rippenbruches,  und 
Lüopolder  aus  RotbmunU's  Klinik  in  Müncheu  (Deutsche  Klinik  IbÜl) 
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Ober  eine  durch  das  AofTallen  eines  vollen  Zweieimerfasses  bei  einem  21 
Jahre  allca  Münschen  erzeugte  Thoraxconlmion^  die  frei  war  von  einer  Rip* 
penverlelzung  und  nach  öberstandener  reehlsseitiger  Pneumonie  heilte.  — 
Penetrirende  Drmiwun(kn  mit  \  tilelzung  der  Lun^e  beobachlelen  zuoSchsl 
Spence  (Etiinbnrgh  med.  Journ.  1800  N.  5)  bei  einem  1 7jährigen  Jungen, 
der  40'  hoch  auf  die  Stacketen  eines  Gilters  auffiel  und  mehrere  Rip* 
penbruche  und  einen  mit  einer  rückseitigen  bedeutenden  Blutung  einbcf^ 
gebenden,  letbal  endenden  Lungenriss  erlitt;  ferner  Brandts  (Prenss. 
Med.  Zeilg.  1861.  32)  bei  einem  Kneohle,  dem  sich  die  Pflogsobar  beim 
Scbeowerden  der  Pferde  in  den  RflckeD  einbohrta,  das  llake  Sehillerbkll 
darcbdrang  ond  Hantempbysem  bewirkle.  Patient  geoas  trotzdem.  — 
ijimgaiMßkustwundin  beobachteten  K.  Sim  und  Ryobaoxek.  Enlafer 
(Med.  Tim.  1861  Feb.)  an  einem  lOjfthrigen  Garibaldianer ,  dem  «iie 
Kugel  dorob  die  Achselhöhle  in  die  linke  Brost  eindrang  und  einen  lang- 
daoemden  Jaocheaosfiuss  vemrsacble ;  Patient  genas ;  letztere  an  einen 
17jäbrigen  Jungen,  der  sich  selbst  eine  Ladung  Schrölte  in  die  linke 
Uruslhälfle  schoss  uml  unter  den  trscheifiun^en  eines  Haemupneumothorax 
am  3.  Tage  starb.  SLiu  uLlkurner  fanden  sjch  frei  im  TboraxraiiiT),  —  Auch 
2  SlicAwunden  wurden  beobachtet  und  zwar  von  Rychaczeck  und 
Mash  Grey.  Der  erstero  Fall,  hei  dem  am  Thorax  2,  darunter  ein  bis  in 
die  Lunge  dringende  Wunde  beobachtet  wurde,  genas,  und  auch  der  zweite, 
dem  eine  J"  lange  lleugabelzinke  neben  dem  Akromion  bis  in  die  Lange 
eingedrungen  war,  heilte  trotz  des  hiezu  getretenen  Emphysems*  —  Die 
citirten  FäUe  bieten  in  Anbetracht  der  Wichtigkeit  des  terletzten  Oigaaes 
ein  im  Gänsen  günstiges  Resultat,  der  nachstehende  von  Dovernoy 
beobachtete  Fall  aber  beweist,  wie  lange  trols  aosgebraileton  Ver* 
letsangen  das  Leben  fortbestehen  kdnne.  Ein  59  Jahre  alter  herabge* 
kommener,  dem  Brandweinsoffe  ergebener  Mensch  wurde  von  einem  Kar- 
ren Qberfahren.  Er  stsrb  erst  4  Tage  nachher«  wiewohl  der,  Handgriff 
des  Brustbeins  von  seinem  Körper  abgerissen,  letzterer  in  der  Höbe  der 
3.  Rippe  gebrochen,  und  die  linke  3.  Rippe  von  ihrer  Verbindung  mit 
demselben  gelöst  war.  Die  2.  bis  8.  bnke  Rippe  war  jjjcbrochen,  und  zwar 
die  3. — 7.  je  '2mal.  Die  Bruchenden  der  4.  und  0.  Rippe  hatten  die  l^leura 
zerrissen  und  ragten  mehrere  Luucit  weit  in  die  Brusthöhle,  in  welcher 
Ober  eine  Maa^a  Biut  war.  Am  scfiarfen  Hände  des  untern  Lappfiis  dieser 
Lunge  2"' — 3'"  lange  und  1'"  tiefe  Einrisse.  In  Centrum  lendmeum  des 
Zwerchfells  ein  eirundes  Loch  von  1^'  Durchmesser,  in  welches  ein  V«' 
langes  Stuck  des  Dickdarms  eingedrongcn  ood  fest  eingeschn&rt  war« 

Dr.  POierM, 
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Physiologie  UDd  Pathologie  der  Verdaaungsorgvie^ 

Oobir  Patkogenese  und  BeOimg  der  SpeiddgMCllwible  fohreibt 
Fr.  Paoli  (Arcb.  f.  klio. Cbir.  II.  1.  2.  186K  ^  Med.  cbir.  Roodiobao 
1801  2).  Er  tbeill  die  Aoeicbt  jener,  welcbe  dieselben  von  einer  Erwei- 
terung des  Dact.  Wbartoniaoos  ableiten  nnd  onlenebeidel  2  Stadien  des 

pathologischen  Processes :  I.  Die  eigentliche  Ranula  primaria,  Plyalek- 
taste ,  Ausdehnung  ilcs  Speichelganges  ,  wo  die  Geschwulst  gespannt, 
klein,  hart,  etwa  von  Taubenci-  bis  Hühnerei-Hrosse  ist  und  slets  auf 
die  bestinamte  Stelle  unter  Her  Zunge  ,  an  der  Seite  des  Frenulum  ,  in 
der  Gestalt  eines  helldurchscljemenden,  heilblaurölhüchen  Halbovals  be- 
scbränlit  und  unbeweglich  zu  sein  pflegt.  —  2.  Die  Ranula  diffusa,  cy- 
stica,  secuodariaf  Ftyalokele,  wo  der  Speichel  nach  Zerreissung  des  Duct 
Wbarlonianns  in  des  Zellgewebe  gedrungen  ist ,  und  daselbst  sofort  mit 
denW&nden  dieses  Canals  eineCjrsle  bildet.  Hierbei  kann  die  Geschwulst 
nacb  ▼erscbiedenen  Kinhtungen,  die  von  der  Darcbbrucbsteile  im  Ductas 
abbKngen,  versebiedene  nnd  nnbegrenite  Dimensionen  annehmen ,  bebSU 
aber,  wie  jede  Cyste  *  die  rande,  ovale ,  oder  die  derselben  mehr  oder 
minder  nahe  kommende  Gestalt  bei ,  ist  mebr  oder  weniger  beweglich, 
beim  Drack  empfindlieb.  Die  Plyalooele  (ritl  niemals  in  der  Mittellinie 
(wegen  der  dieken  Moskellage  der  Genioglossi,  Geniobydoidei,  Digastrid) 
hervor ;  sie  senkt  sich  daher  swisohen  diesen  Muskeln  und  dem  Mylohyoi- 
deus unter  die  Sobmaxillardrfise  and  pflegt  anf  der  Sehne  des  Digaatri* 
cus  zu  ruhen.  Sie  kann  bis  zum  Kinn  heinoter  IQblbsr  werden  nnd  bb 
zu  diesem  Umfange  gewachsen,  verursacht  sie  dorch  Drack  aof  die  um- 
gebenden Theile  Hindernisse  beim  Athmen,  Schlingen,  Sprechen,  Kaoen, 
selbst  die  Zahne  können  leiden,  lose  werden.  I  rill  noch  spater  Schmeri, 
und  zwar  stechender,  schiessender,  klopfender  hiiw.u  ,  so  geht  die  Ge- 
schwulst unter  hinzu  getretener  Eiterbil  lung  dem  Aufbruche  entgegen,  wo 
sieb  dann  die  Haut  rölhet.  —  Die  J('//ö%/t;  der  Hanula  ist  ziemlich  dunkel 
und  bypolbctiscb ;  dass  Kinder  besonders  häufig  davon  befallen  werden, 
bembt  wohl  auf  Verwechslung  mit  Schlciracysten.  Auch  das  Geschlecht 
acheini  ohne  Einfluss  zu  sein.  —  Die  Prognose  ist  bei  Piyaleklasis  gün- 
stig |  die  Plyalokele  dagegen  gehört  zu  den  ernstem  Krankheiten,  nicht 
so  sehr  wegen  der  in  Folge  derselben  beobachteten  seltenen  Todesfälle 
(dorab  Beraten  und  Ergoss  in  die  Lnflröbre,  durch  Tetanus),  als  wegen 
der  doreb  sie  verorsacblen  Besohwerden  beim  Sprechen,  Kauen,  Saugen, 
^lo^tkiin^  Athmen«  —  Heilung  und  swar  radikale  wird  unmer  in  rela- 
tiv kurier  Zeil  in  beiden  Stodien  eraielt  werden  können,  wenn  man  nicht 
die  gegen  das  eine  Stadium  einzuschlagenden  Behaodfaingswelseik  auf 
das  andere  anwendet.  —  Zur  BekaadUmgt  welcbe  selbstverständlich  nur 
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Vtrdauun  gsorgane. 


ein«  örlliebe  sein  kann,  sohligl  P.  fdgaiidM  nme  Verfiilirwi  yw,wMiM 
mit  eintgar  Hodifieatioii  sownbl  die  Plyftlaklasie  als  die  P^atokab  nr 

Heilong  bringen  soll.    Es  zerfSlIt  in  drei  Akte:  1.  Eröiltaong  te  Ge- 
schwulst auf  beiden  Seiten  derselben  durch  2,  etwa  S'/g — 47«*"  »00  der 
MiiLe  entfernle,  etwa  3"'  lange  Einschnille,  aus  welchen  man  durch  Hin- 
urul  ileiiiiückcn  im   Munde,  bei  Plyalokelo  ausserdem  durch  Druck  voai 
Kinne  her  nach  oben  den  gallerlarligcn  Inhalt  zu  entleeren  sacht,  worauf 
mit  dem  Kinsjnken  der  Geschwulst  sich  die   beiden   WundöfTnungen  be- 
trächtlich nähern.  — •  2,  Einlegen  des  Instrumentes  in  die  i^eöfTnelc  Ge- 
schwulst. —  Dieses  Instrament  ist  ein,  aus  zwei  durch  Cbarnier  verbun- 
deoen  Hälften  zusammengesetzler  Hohlring  von  Metall,  der  sowohl  neben 
dem  Schloss,  als  neben  dem  Charnier  je  zwei  Oeffnongen  hat.  Dieeer 
Ring  wird  geöffnet»  durch  die  eine  SchnittöffDoog  herein«,  durch  die  an* 
dere  wieder  beraosgefllhrt  ond  dann  geachloaseo,  woraaf  die  2  an  Cbar- 
nier gelegenen  Oelfoangen  in  der  WondhöMe,  die  2,  an  Sobloia  befind- 
licheD  aosaerhalb  derselben  in  Mande  Gegen  i  was  so  bleibt,  weil  der 
ßing  sich  nicht  verschiebt.  Um  die  beiden  Sob&ittöAmngen  bildel  sieb 
bald  ein  Grannlationswall.  Der  Ring  gibt  non  einen  mSchtigen  Reis  ab^ 
der  wohl  geeignet  ist,  bei  Ptyaleklasie  die  Contraetion  der  glatten  Ifiis- 
kettaaem  in  der  Wand  des  fibermSssig  ausgedehnten  Onct  Wliarton.  an* 
toregen  ond  so  dessen  Wiederverengemog  zn  bewirken.  Ist  dies  gesche- 
hen, so  tragt  man  ,  indem  man  den  Bing  in  die  Höbe  zieht,  die  ciupor- 
gelioLcne  übtie  Waii  l  durch  einen  Schnitt    mit  der    auf  der  KlSche  ge- 
bogenen Scheere  unterhalb  des  Hinges  ab,  damit  nicht  nach  Enlferoang 
des  Binges  der  Erfolg  wieder  durch  Verwachsen  der  SchnittölTonngen 
vereitelt  wird.  Man  Lraut  hl  nicht  bis  zum  Kintriü  der  Eiterung  zu  warten, 
(was  als  „ekelhaft"  l>Lztjichne(  wird!),  somiorn  kann  den  Ring  entfernen» 
wenn  der  Granulationswall  um   die  Oeflnungen  einzusinken  beginnt.  — 
Bei  der  Plyalokele  wird  der  durch  den  Ring  bewirkte  Reiz  mftchtig 
genug  sein,  zur  Verwachsung  der  Cyste  und  dadurch  zor  Verödung  der 
Drüse  zu  führen,  und  man  erkennt  den  Eintritt  dieser  Veränderung  an 
der  Anschwellung  der  SobmaxiUardrOse,  welche  dann  allm&lig  wieder  ver- 
schwindet* Der  Ring  moss  etwa  alle  2  Tage  milteist  Dnrahspritieo  von 
laoem  Wasser  gereinigt  oder  beransgenomnen  und  so  gereiniget  werdfOi 
—  3.  Jodiojeclion.  Diese  l&hrt  Entzflndnng  der  Cysteowand,  Verwachsnag 
derselben  und  VerOdong  der  Drfise  herbei  ond  ist  daher  bei  Plyalektasie^ 
bei  welcher  die  Drüse  so  den  normalen  Verhittnissen  torficksafUhna  ist, 
nicht  am  Platze,  wohl  aber  bei  Ptyalokelef  wo  sie  die  Heilong  beschleo- 
nigu  —  Sie  wird  an  jedem  zweiten  Tag,  nach  vorheriger  ReiiasMhne 
des  Ringes  ond  Ausspritzutig  der  Hdhie  mit  laoem  Wasser  ond  Jodtink- 
lor  (anfangs 4:1,  allmfilig  1:4;  gemacht,  je  noLli  der  Grösse  der  Plyalo- 
kele mit  mehr  oder  weniger  Flüssigkeit,  und  darnacii  der  Rin^  wieder 
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eingelegt.  Die  Folgen  sind  massige  Sohmerzao,  leichte  Stomatitis  und  etwas 
SalivatioDf  die  bald  vorübergehen,  wenn  man  nicht  noit  zu  starker  Lösung 
begann.  Sobald  die  Suboaazillardrflse  schwillt,  kann  nan  sieber  sein,  data 
die  Cyata  der  Plyalooela  aollgeliört  bat  la  heateben,  den  Ring  beraoa* 
nehmen  and  mit  den  Injeolionen  anlhöian»  —  Ganz  achwacbe  Jodin- 
jeolioneD  können  anch  bei  Plyalektasie  nfttien^  indem  der  lelehle  Reiz, 
den  sie  ansflben,  die  Contraotion  der  anagedebnlen  Wandongen  dea  Doot. 
Wbarlon.  befördert  ond  so  der  nicht  aelteii  znrftokbleibeaden  Speicbel- 
tncontinenz  vorgebeogt  wird. 

Daaa  die  sogenamUe  Deatitio  difficilis  nidU  dttrcA  den  mehwerkm 
Durchbruch  der  Zdkne  bedingt  sei ,  begründet  C 1  e  n  d  o  n ,  Zahnarzt  im 
Westminstcr  Hospital  (ßrilish  Medic.  Journ.  18(i2.  80 — Wien.  aied.  Wo- 
chenschft.  1802.  30)  mit  Folgendem:  1,  Bei  den  Thieren  kömmt  ein 
schwerer  Zahndurchbruch  nicht  vor ,  warum  sollte  gerade  das  voilkom- 
roensto  Wesen  der  Schüjjfuni!;  in  dieser  Beziehung  so  unvollkommen 
sein  ?  2,  Wahrend  allerdings  eine  grosse  Zahl  von  Kindern  wahrend  der 
ersten  Zahnung  sehr  leidend  ist,  gibt  es  sehr  viele ,  bei  denen  die  Go* 
tandheit  dorch  die  Zahnung  gar  nicht  getrübt  wird.  3.  Die  Symptome 
der  sogenannten  Dentitio  difficilis  beschranken  sich  auf  eine  Periode  von 
8—18  Monaten«  4.  Die  um  dieee  Zeit  hervorhreobenden  Zahne  sind  die 
kleinaten  und  aehlrfoten  von  allen ;  aie  vermögen  sich  ihren  Weg  doroh 
daa  Zabofleiach,  gleich  einer  Lanzette^  zn  bahnen ,  und  doch  treten  um 
dieee  Zeit  die  Rrankbeitaetacbeinongen  anf,  wlhrend  spBter  die  grösalen 
ZIbne  ohne  alle  Unbeqoemliohbelt  znm  Dorobbrocb  kommen.  5.  In  einer 
'  spitom  Periode,  am  daa  6»  Jabr ,  erscheinen  die  eraten  vier  Bf ahlzfibne 
ohne  jede  Beachwerde.  6.  Die  Absorption  der  20  Uilchzfthno ,  ond  der 
Nachschub  der  entsprechenden  20  bleibenden  Zähne  geht  ohne  alle  Ge- 
sondbeitssluiuti^  vor  sich.  7.  In  gleicher  Weise  Itadet  cias  Hervortreten 
der  12  grossen,  stumpfen  Mahlzahnc  statt.  8.  Das  Zahnfleisch  steht  auf 
einer  niedern  Ori,'ani.SrJiionsslufp,  hnt  wcnij:;  Sensibilität,  aber  um  so  mehr 
ElasticitSt  ,  vermöge  welcher  es  jedem  Druck  narbzugeben  vermag.  — 
Die  Ursache  der  Denlitio  dilTicilis  Vm^i  somit  keineswegs  in  dem  schwe- 
ren Durchbrucb  des  Zahnes  durch  das  Zabnflieisch ;  die  Zufalle  hängen 
vielmehr  ab  von  dem  Missverbaltnisa  zwischen  dem  Wachstbum  der 
zahlreichen,  dicht  gedrängt  liegenden  Zahnsftcke,  und  dem  Wacbstbom 
der  Kiefer.  Die  Zahnaftckchen  sind  hoob  organiairt,  gefSas-  und  nerven- 
reieh,  ao  daaa  bei  dem  gedachten  MiasverbUlniaae  ana  dem  Drucke  jener 
Siekeben  auch  alle  Symptome  der  Dentitio  diflTioilis  an  erklären  aind. 
Die  Sickeben  erhallen  aabb'eiebe  Zweige  vom  Trigeminoa;  verfolgt  man 
oon  dteae  zurück  zn  ihrem  Uraprong,  znm  Pona  Varolii  and  zum  Boden 
des  vierten  Gebirnventrikela ,  wo  in  dichter  Nachbarschaft  die  Worzeln 
daa  Gioaaopharyngeas,  Poeumogastricos ,  Accessorius  etc.  liegen,  so  be- 


Digitized  by  Google 


44 


greift  iTi?>n  loichl  die  izewölitilu  he  Symplomen^ruppo :  Schweralhmiekeil, 
Diarrhöe,  Convulsionen.  Schielen  und  Hydrocepbalus»  Die  Wirkung:  der 
fon  den  englischen  Aerzlen  hSufig  geübten  und  angeblich  von  Erleicb- 
ternng  gefolglen  Incision  des  Zabofleiaohei  sehrmbt  C  bios  der  Blatoot- 
iMTODg  oBd  dem  Gegenreiie  so« 

Von  Enekemungm  Mm  DwMmdk  4»  bkibenim  laUlÜne 
Mit  Leotaod  (de  la  TriniCad)  (Gas.  dea.  h6|».  1862.  55.  —  Wiea. 
med«  Woduchft.  1862.  32.)  drei  inlereuaDta  FBlIe  mit 

Ein  5Jiiiriget,  bis  dahio  gesundes  Kind,  winde  ahne  jede  losserlieb  erkenn« 
bare  AfliMstioo  d«e  Seborgaoee  von  Phatophoble  befallsn»  welcbe  pMitlleb  eebwam^ 
als  mao  einen  Angeauhn  dnrebbrocbea  fand.  Als  die  Uchtschen  sieb  wieder  ein* 
Sletlte,  worde  der  Mund  des  Kindes  untersucht  und  mao  fand  deo  zweiten  söge- 
oannteo  Augeozahn  im  Durchscbneideo,  nach  dessen  volislAndigem  Austritte  das 
Uebel  dauernd  aufhörte.  —  Bc5  einem  7jährigen  Knaben  slel'ie  «ich  nach  einem  FaJl*»  (  ) 
eine  Neuralgie  am  Nervus  delloides  ein.  Dieses  durch  die  verschiedenen  augewen^ 
delen  Methoden  nichts  ^ehesserle  Uebcl  schwand  aber  nach  \\  Tagen  im  Zeiträume 
von  1^  Stunden  mit  dem  üurdibruche  der  kMabIzSboe.  —  Eine  IQjährige  Creolio, 
welche  nach  elnaio  linger  dauernden  Sarapffieber  an  LAhmung  der  anlnra  Eilte* 
milAlea  lili|  war  nach  dem  Durehbruehe  der  Augsaslboe  von  dieiem  Leiden  belML 

Uabar  aiMe  CMmÜM  im  Hagen,  wdeU  ßr  Magenkrebs  ia^emrt 
ktUte,  berichlat  Capelle  (Gas.  des  böf^.  1862.  45.  -  Wien,  medic 
Wocbenschn.  1862.  N.  27). 

Eine  Mil&brige  Prao,  von  lyiuphaiiscbem  Temperament  und  sebwacbar  Con> 
sUlalion »  seit  ihrer  Jagend  an  MagenObeln  leidend,  nahm  im  Jlner  1856  wsgsn 
Teraablimmervog  ihres  Zaslandes  Cs  Hiffo  ni  Anspruch.  Sie  hatte  mahsame  Ver- 
daaaag^  Ekel  vor  Speisen ,  öfteres  Erbrecbco  von  Scbldm  und  alles  GeoosaeneOf 
Schmerzen  im  Epigastriam  ,  die  beim  Druck  zunahmen  und  als  MageukrSmpre  be- 
zeichnel  wurden  ;  dabei  übler  Geschmack  im  Munde,  belegte  Zunge,  habituelle  Ver- 
slopfuni!:,  kloint  r  ^{  fiwacber  Pids,  zunehmende  Abmagerung.  Bei  «Jer  Halpaiion  des 
Efiifj^ü^i rujin  liess  sich  mtiorhalb  des  Schwerifortsat^es  eine  laubeneigrosse  ,  barte, 
aobewegiicbc  Gescbwulht  ganz  deutlich  rohlco  und  wurde  im  Verlauf  von  1  Wo* 
eben  zu  wiederboltenmalea  conslatirt.  Diese  Erscheinungen  und  die  zuoebmeade 
Versehllmmeraag  desZnstaodes  liesseo  ein  baldiges  und  traariges  Bode  derKiaak- 
beil  5  welche  als  Krebs  das  Pylorus  angsaommea  wurde,  befttrchteo.  Ea  wurdsn 
nebet  entsprechendem  Regimen  Analeplica,  Sopienlia«  Ktystieie  und  miloater  ein 
leichtes  Purgans  verordnet.  —  Am  6.  Februar  geschab  es,  dass,  nachdem  WflgStt 
sehr  hartnackiger  Constipaiion  einige  drastische  Pillen  verabreicht  worden  wareo, 
heftige  Schmerzen.  Frhrerl)f>n  nebst  zahlreichen  fjluhlenlleerun^en  eintraten,  welche 
letztere  einen  weichen,  an  der  Lufl  erhärtenden,  unregclmissig  runden  Körper  von 
9  Cenlimeiei  im  Umfange  r>nibi*-Uen.  Dieser  Körper  bestand  von  aussen  oacb  in- 
neo  aus  einer  kasianienbrauneo,  einer  weisslichen  und  einer  gelben  Schiebte.  Der« 
selbe  wurde  chemisch  nicht  untersucht,  doch  schien  er  eine  kaikartige  Coocretioo 
so  sein.  C  sah  sich  durch  die  Entleerung  derselben  veranlasst,  naoh  der  Geschwulst 
im  Epigastriom  an  sshen«  die  aber  nun  venehwondea  war.  Fat  erholle  sieh  all» 
nll%  vollstludig  und  ist  jetat  seit  5  Jahm  vollkomokeo  wohl. 

EinoD  Kntf  ton  pKUzmer  Vcnickllg  dee  t^orgrilttMhnM 
aoucAen  Uber  tmd  ZteerOfeU  unter  den  SrtMmmgm  äet  Pnenmelke- 
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fax  circumsrerphts  (liiiU  Kellenbergor  (Inaug.  Dissert.  Erlangen  1861. 
—  Schraitir»  Jahrb.  1802.  (>.)  aus  der  Klinik  des  Prof.  Kussnoaul  mit, 
welcher  to  den  voo  Prof.  Wintrich  (Virchow^s  Handb.  d.  Path.  V. 
1.  p*  356)  suflaniDengestellten  Ursachen,  die  zur  (llsohlieheii  Annahme 
eines  Pneonotboraz  verleiten  kOnnen,  jedenfalls  milgereeliDel  werden  moss. 

EiMao  tuberkttldterPhlhMisMlion  lange  leidanda  Rraaka  ward  plöislieb  von 
heftigen  Schmerzen  in  der  rechten  untern  Thoraibllfle  befallen,  dabei  das  Gebebt 
leichenblass,  die  Lippen  blftulieh»  der  Pnts  sehr  acbneil,  kanm  lOblbar.  Der  schon 

frOfiPT  vorn  oht^n  mu\  aussen  am  Thorai  wahrgenomnuene  lympintti'^phe  Ton  war 
3\u  h  jctil  nocli  Mjihnridcn,  der  grössle  Tli?»i!  der  vorderen  unleren  rec  Iii (  r>  Thorax- 
Hvand,  die  noch  kutz  vorher  einen  pedrinif^fien  Tun  pegeberi  batie  ,  kl.mg  jedoch 
jetzt  sehr  voll,  mit  meialliscbein  BcikLing.  Dieser  untere  Tbeil  der  recUlen  vordern 
Tborazwand  war  ingleicb  itlrber  vorgewölbi  als  früher  und  reilstenl.  Nur  ein 
aeboialar  gcdinpfler  Siralfen  von  3  Finger  Dorebmesaer  Irannle  diese  Sielle  von 
der  eberbalb  bcAndliehen  lympaoitisdi  Iflaenden.  Nach  binlen  und  aoaien  reiebl« 
die  eralara  niobt  ganz  bis  sur  Axillarlinie,  nach  innen  bis  snr  rechten  SternaU 
linie,  nach  unten  und  iooeo  ging  sie  unmittelbar  in  Magen-  and  Darmton  Ober, 
nach  nnien  und  aussen  in  eine  Dimipfung,  die  nicht  jranr  Imndbreit  bis  tinler  den 
untern  tlippenrand  herabretchte,  nach  innen  sicti  ailmälig  verlor,  nach  aussen  ia 
die  Dämpfun;;  am  Röcken  öbergin^  Aq  jener  voIllSnenden  Sielle  metallisches 
Kliogen  und  uietallische  Rasselgeräusclie ;  Stimrnvibraiioa  gaai  fehlend ;  die  In« 
lereeslalrannie  werden  beim  Atbmea  vertiefL  Di»gm$s  Umaehriebener  Pnea«o- 
Ibofsz  vorn  swiscben  rechter  Laogeabssis  nnd  ZwercbMI,  Verdringong  der  Leber 
nach  nnlen*  —  Die  Kranke  starb  nach  8  Tagen.  —  Seetieni  Leogen  im  bOcbslen 
Crade  tuberkulös  entartet  und  cavemQSi  Fetileber,  Fettnieren,  Hydrop«.  (Jeher  die 
Vürderfläche  der  Leber  war  der  grössle  Theil  des  Colon  Iransversum  mit  Gas  ge- 
füttt,  im  beirSrhdiclien  Umfang  heraufgetreten,  und  halte  die  Leber  vori  der  Tho- 
raxwand getrennt ,  so  da»s  ielzterc  nur  noch  seitlich  und  hinten  mit  ihr  in  Berüh- 
rung stand.  Am  Rippenrande  war  der  Dann  beim  Ein-  und  Austritt  comprimirt, 
die  \V  aodungeo  i>ich  hier  berührend  und  bleich ,  das  heraufgetretene  Stück  eng, 
Weiler  nach  nnlen  mit  vielem  Koth  gefüllt ;  Coecom  und  Celon  adsceadeas  dnreb 
Gas  und  Kotbmasaen  aasgedebot.  Von  Perilonills  nirgsod  eine  Spnr. 

Ueber  die  zueker  bilden  de  Function  der  L€her  zieht  6.  H  a  r  I  e  y 
(Philos.  Mag.  Vol.  20,  —  Allg.  med.  tenlraUeituüg  18ö2.  22.)  aus  sei- 
nen diessfälligen  Versuchen  nachstehende  Schlösse:  1.  Zucker  i&i  ein 
normaler  Bestandtbeil  des  blutes.  2.  Das  Pforladerblot  ist  bei  gemisch* 
ler  Diät  zuckerhaltie.  1^  Das  Pforladerblut  eines  fasicnden  oder  mit  Fleisch 
.  gennbrlen  Tliieres  enthält  keinen  Zucker.  4.  Di«'  Leber  vom  Hunde  ent- 
bail  Zucker,  mag  die  Diät  desselben  vegetabilisch  —  oder  animalisch 
sein.  5.  Unter  gönstigen  Umstanden  kann  in  der  Leber  eines  Tbieres, 
das  3  Tage  gefaslet  hat,  zuckerige  Materie  gefnaden  werden.  6.  Bei 
gemischler  Diät  röhrt  der  in  den  Thieren  gefundene  Zucker  theils  von 
der  Nabmng  her,  thcila  wird  er  in  der  Leber  gebildet  7.  Die  Leber  der 
Thiara  erxeogl  selbst  bei  Flsischdilt  Glykogen,  das  dann  tbeilweise  in 
der  Leber  in  Zocker  fibergefBbrt  wird*  (H.  llognat  iilebl  die  Möglichkeit, 
dasa  JoBa  Sobstant  aoob  in  aQdare  i(drper  flbergehaii  kOniie.)  d,  Der 
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nacb  dem  Tode  in  dar  Leber  gefaDdeno  Zneker  iet  nicht  «vi  nacb  den 
Tode  gebildet,  toadern  mnss  alt  dorch  die  FoDOtioiMii  des  normaleB 
Lebens  eneogl  belraobtot  werden»  Dr»  CkümteUer, 

Physiologie  und  Pathologie  der  HarDorgaDe  Dod  mäniiliGheD 

Geschlecht&werkieoge. 

Den  Bau  des  vtensMßAen  HanstriBgeS  bespricht  Prof.  Luschka 
(Vircliow  5  Archiv  *>3  Bd.  1.  und  2.  Heff.),  um  die  Fra«:e,  ob  der  Uracbus 
bei  erwachsenen  Menschen  hohl  oder  solid  sei ,  zu  erledigen.  L.  fand, 
dass  sich  vom  Scheitel  der  Blase  einig;«  Bunde!  des  M,  delrusor  urinae 
bis  zu  verschiedener  Höhe  in  den  llarnslrang  fortsetzen  und  aümähli^  in 
ein  dichteres,  blassgelbliobes ,  den  oberen  Abschnitt  des  Bandes  biideo- 
des  Gewebe  verlieren,  das  vorzüglich  aus  elastischen  Fasern  besteht. 
Diese  Sehne  verliert  im  Aniiteigen  an  Dicke  ond  endet  in  der  Nabel- 
narbe,  da  wo  das  Lig.  leres»  bepat  anfliogt.  Viel  hiafiger  reicht 
jedoch  das  LIg«  ves.  med*  nicht  so  weit  hinauf ,  sondern  endet  5 — 6 
Centioo«  Ober  dem  Scheitel  der  Blase  ond  löst  steh  in  eine  Ansnhi  seh- 
nenarliger  Fiden  aof,  die  sich  mit  den  Seilenblndem  der  Blase  Teebin» 
den.  Spaltet  man  von  der  Blase  aus  das  Innere  des  Lig.  voe.  med.,  deo 
eigentlichen  Hamstrang ,  so  findet  man  in  sehr  vielen  F&llen  als  nnasit- 
telbare  Forlsetsung  der  Blasenschletmbaot  eine  rdhrige ,  bis  2  M.  dicke 
Verl&ngerong  ihres  Scheitels,  deren  Anfang  nicht  seilen  doroh  eine  sehr 
feine,  vom  Blasenoavum  ans  sichtbare  Oeffnnng  bezeichnet  ist.  Manches- 
mal ßndet  man  statt  derselben  blos  ein  Grübchen,  und  auch  dieses  fehlt 
dann  und  wann,  und  dann  ist  der  Harnstrang  vollständig  ühlileni  L  üodi 
ist  dies  nur  an  einer  kurzen  Strecke  der  Kall ,  denn  in  einer  Höbe  von 
5  bis  G  Ctnn.  nn!er  fler  Blase  findet  sich  dann  der  Lrachus  wieder  bohl. 
Dieses  Hohlgebildc  ist  bcioi  erwachsenen  Menschen  nie  [zleichmassigt 
sondern  roannipfach  s^ewundon  und  mit  zahlreichen  luruilicheo  Ausbaeh* 
tungen  versehen,  die  meist  lateral  sind  und  manchesmal  zo  hirsekom- 
bis  erbsengroisen  Cysten  verwandelt  erscheinen.  Mikroskopisch  besteht 
der  Urachus  aus  einer  structurloseo  Grand  Membran ,  einem  überaus 
zarten,  glasbellen  HSutchen],  das  gegen  Essigsäure  ooempllndlich  'ist* 
ferner  aus  einer  Faserscbicbte,  dieL.,i(lr  fibrillAre  Bindeenbstanx  mit  Ker- 
nen erkMrt  ond  ans  dem  Epitheliom,  das  rundliche  oder  polygonale  kein* 
haltige  Bl&tlchen,  theils  mannigfaltig  vertatelte,  den  CyUnderepithelien  Ihn* 
liehe  Gestalten  enthUt  und  somit  an  das  Uehergangsepithel  erinnert 
Der  Inhalt  des  Kanals  ist  ungleich,  manchesmal  blass  gelblich,  dftnn 
und  durchscheinend,  ein  anderesmal  IrUb,  brenn  oder  rdthtich,  ond  eine 
grosse  Anzahl  der  eben  beschriebenen  Zellen  neben  FettmolekSlen  und 
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Corp.  amyl.  enthailend.  In  den  Aosbochtungen  findet  sich  ein  dicker 
kleisterartiger  Inball,  ZellMidegaoeratiooen  oder  den  Proslatacoocretioaeo 
ähnliche  Körpereben. 

Einen  Palt  von  Neilhritis  calclüosa  äei  einfacher  Niere  theilt  £. 
Oaboat  (Boll,  de  Tber.  1861  —  Sohmidts  Jabrbfloher  1862,  2)  mtl. 
Das  Feblen  eioar  Niera  wird  nach  Ray  er  nicbi  so  seltea  beobacbtal* 
aber  \ak  Leben  mir  dann  diagaoatieirt,  wenn  dieselbe  aiob  entsflndet»  weil 
iodann  die  Seeretion  des  ürlna  YÖillg  anteidrflekt  wird  nnd  bis  zom 
Ende  aBdaoerC.  Aoeh  sind  die  Slörnngan  des  Magens  ond  der  Gireala- 
tion  M  bedentender  ond  das  Fieber,  Delirien,  Krimpfe  und  die  Enehei- 
nnngen  der  Draeasie  belUger. 

Bio  60  Jabfe  aller,  sa  viederbolleninaleD  mit  befligen  NierenkoUino  bebsf* 
teler  Maoo,  bei  dem  sdioa  Aller  kleioe  Steineben  abgegsi^eo  wsreo,  bekam  beflige 
Scbmenen  in  der  Niereogegend,  starkes  Fieber,  insbesondere  aber  totale  Urinver> 
ballung  bei  leerer  Blase.  Hei  der  Sectinn  erschein  die  rechte  Niere  zur  Grösse 
einer  Wallnass  zusammengeschrumpft, ihr  Ge^vebf»  fo<;f,  <!cr  en!?prprhcnde  l>e(er  zu 
einem  sehnigen  Strange  gewundeo.  Die  linke  Niere  dagegen  um  das  Doppelte 
vergrössert,  gcrotbel,  entzOodet ,  in  der  Mark-  und  Riodeosubstanz  erweicht,  mit 
reicblicbem,  uoregelmSssig  vertbeiltem  Uarogries  erAMIt* 

D.  empfiehlt  in  Sbniichen  FBlIen  strenge  Antiphlogose,  om  den 
Blotdruck,  die  Congestion  und  Exsudation  ins  Nierenparenchym  herab- 
zuseizen  und  die  Niere  fShig  zu  machen,  die  im  Hlule  angehäuften  Sc- 
crelionsstofTe  schnell  in  gewolititer  Weise  aus  dem   Blute  zu  entfernen. 

Den  Zusammcn/tfuig  der  sogenannltn  arümischcil  AnfTÜle  mit  der 
Nierenerkranliung  erklärt  Traube  (Med.  Central-Zi;^.  18(11.  Dec.)  in 
folgender  Weise:  Fhe  es  zn  einem  solchen  Anfall  kömmt,  ist  stets  eine 
Neigung  zu  serösen  Ergüssen  vorhanden,  gleichzeitig  aber  ist  mit  der 
Verddnnnng  des  Blutserums  eine  abnorme  hohe  Spannong  des  Aorten- 
systenos  entwickelt.  Wird  nun  entweder  die  Spannong  plötzlich  gestei- 
gert, öder  die  DicbUgkeit  des  Blutserams  plötzlich  noch  mehr  vermindert, 
ao  tranaaadirl  aerdae  FlÖaaigkait  doreb  die  Wtade  der  kleinen  Arterien 
in  die  Gehimaobalans,  und  ea  entaleht  Himödem ;  da  aber  der  Droek  im 
Aerteiia|8leia  grüeaer  ist  aia  in  den  Capiltaren  nnd  Venen,  ao  werden 
dieae  loaammengedrilekt  nnd  ihr  hibalt  om  ao  viel  geringer,  ala  das 
Volomen  dea  aoatretenden  Blotwasaera  befrSgt,  wodurch  offenbar  im  Ge* 
hime  eine  Anaemie  entaleht.  Je  nachdem  nun  diese  allgemein  oder  par^ 
tiell  ist,  ist  aoob  die  form  dea  orlmisohen  Anfalles  verschieden.  Bei 
Oedem  und  Anaemie  des  grossen  Gebims  wird  der  Kranke  einfiMlh  ko- 
matös. Wird  gleichzeitig  das  Mittelhirn  anaemisch.  so  treten  bei  dem  Koma 
auch  Convulsioncn  auf ,  wBhrend  bei  auf  das  Miiielinrn  beschrank- 
ter Anaemie  btos  Convolsionen  beobachtet  worden.  —  Diese  seine  An- 
sicht stützt  T.  arif  nachstehende  Gründe:  1.  Hat  er  bis  nie  ura- 
niisohe  AolUle  bei  amyloider  Entartung  der  Nieren  beobachtet  und  selbst 
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da  nicht,  wo  in  Folgo  hoobgp!«diger  Veränderungen  in  der  Rindensubstans 
•tarfcer  Hydro|w  entstanden  nnd  die  AQsecbeidnng  des  Harnstoffes  so 
betrtcbtlicb  verSndert  war,  wie  in  den  Flllen  von  diffuser  Nepbritis,  in 
denen  stob  nrlmlsGbe  AnHlle  eingestellt  batteii,  2.  Hat  er  in  keinem 
Falle  von  diffoser  Nepbritis  orSmische  AnIBlle  ohne  Hjfperlrophio  des  Kn* 
ken  Ventrikels  beobaehlet.  3.  In  allen  diesen  Filleo  konnte  aof  eine 
Verdttnnung  des  Blutseroms,  ans  der  Anaemie  oder  den  seröeen  Ergfissen 
gescbtossen  werden«  4«  Den  nrSmiscben  Anfall  geht  häufig  eine  Ver» 
Indernng  der  Hammenge  vorher,  wodofch  nlobt  nor  die  Aassobeidong 
des  Harnstofls,  sondern  auch  die  des  Wassers  aus  dem  Blute  verftndert 
wird.  5.  !n  allen  K&IIen  liess  sich  nach  dem  Tode  eine  auffallendü 
Anaeiiüe  um]  liäufijj  auch  Oedem  des  Hirns  auflinden.  —  Dass  aber  Anae- 
mie des  Gehirns  Koma  um]  Convulsionen  bedingen  könne ,  lehren  die 
Versuche  Tenner's  und  KussmauPs,  denen  zu  Folge  nach  Vers«. tilie«?- 
suriLT  iler  beiden  Ksroliden  und  Vertebraiarlerieo,  Convulsionen  und  Koma 
eintreten. 

Einen  Hirasteifl  in  einer  angeborenen    Vesiea  bifida  beobachtete 
Angelo  Scarenzio  (Ann.  univ.  IStiO —  Schmidt^s  Jahrb.  1862.2). 

Ein  9  Jahre  alter,  kacliekli-.clier  Bauernburscfir,  f^p^  seit  Jahren  .ti  *^<  ftm^rien 
während  df s  Trinirens  gelillen  und  zeitweilig  einen  blutigen  Urin  entleert  hatte,  igte 
eine  Ilypospadie  ersten  Grades  mit  Spaltunp:  der  Vorhaut  in  2  seilliche  Lappen. 
Üie  Melflllsoudo  bliess  io  der  rechteu  Sei^e  de»  Beckens  auf  einen  Sieio,  we6&balb 
die  Liiboiripftie  vorgeoommeo,  oodgleieh  bei  der  ersten  Siixung  der  Stein  sermetDit 
wurde ,  worauf  nach  einem  etwa  9i  Stunden  andauemdeo  Blaseokraoapf  dereb 
mebre  Tage  hindurch  verscbiedene»  aus  Kalkpbospbat  bestehende  Fragmaoie  ab- 
giogeo.  Nach  der  8.  Sitzung  kamen  die  Crscheinoegea  einer  heftigea  Cyslitis, 
worauf  wieder  Fragmente  abgingen.  Eine  3.  4.  5.  Sitzung  balle  keinen  Erfolg- 
Nach  der  6.  Sitzung  ,  bei  der  Fragmpnie  abgingen  ,  aber  heilige  Schmerzen  auf- 
traten, enischloss  man  sich  zum  SLiienskinschnitt^  wodurch  2  kleine  und  3  grosse 
Fragmeolc  cntTerni  wurden.  Drei  Wochen  hindurch  war  das  Befinden  des  Kranken 
ein  befriedigendes,  dann  traten  neuerdings  Sleinbescbwerden  auf,  und  e&  wurde 
ebermals  ein  Stein  to  der  Bleie  diagnoetieirt.  Pet.  wollte  sich  aber  eioer  iweilea 
Operation  oiebt  ootertieben  und  starb  an  Peritonitis  —  Bei  der  Seetim  fand  mae 
den  KSrper  der  Blase  dureb  eine  tiefe,  Megs  der  MitlelliDie  von  vorn  nseb  bintaa 
verlaofeode  Furche  in  2  Hälften  getheilt,  die  Mnskelscbicbt  wer  derb,  und  byper- 
tropliiscb  verdickt*  Man  bemerkte  2  deutlich  gelrennte  Höhlen  von  7  — 8  Clo.  Doffcb* 
messer,  die  dnrrli  oinc  Ot-fTniing  von  ungefähr  S'/j  Ctm.  mit  einander  communi- 
cirten;  ao  der  Müuduog  der  rechten  befand  sich  ein  grosses  ovales  Sieiofragmeni, 
dessen  grOssler  Durchmesser  30  Mmtr.  betrug.  Die  Muskelschichi  verdickt  .  die 
Scbleirobaul  «xulcerirt  und  Abacesse  enlhaUend.  Abwarts  von  den  beiden  BU»ea- 
billleo  oaeb  der  (Urethra  so  fand  sich  eine  ft.  Höhle  von  oraler  (lestalt ,  welche 
den  Blaseobals  eionahm ;  ihr  Liegsdurehmetser  betrug  in  Uailmua  7—6  Ctnr., 
der  Quefdorebuiesser  8  Ctmir. 

Dr,  PclUn. 
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Pbysiologie  luid  l'aüioiogie  der  weiblichea  Geschlechtsorgaae. 

(Gyiiaekologie  ood  Gebart8kaDd€L) 

MlClIid^lMbtndMnliMt  be80lir«ibt  C.  HoiiDig  (Der  Ka- 
larrii  der  inoern  weiblidieii  GescblecbUlbeilef  gr.  (4*  VIII  und  136  S.  mit 
4  Kopferlafelo.  Leipiig  1862.  W.  EogelmanD)*  Dieselbeii  worden  büber  nor 
von  Bowman  erwibnt, 700  Kdlllker,  Lejdig  o.  A*  beim  mensoh* 
Jiefaen  Weibe  niebt  gesebeo.  Bowman*«  Besohreibong  pasal  jedoch  nach 
H.  wenig  aof  die  menscblichen  TobardrQsen.  Sie  können  nicht  fUgliob  mit 
denen  des  Uterus  vergKchen  werden,  indem  sie  viel  kdrier,  offener  und 
beotelformig  sind,  sich  also  den  zasamnoiengesetzten  Drösen  n&hern.  Aach 
das  Epithel  der  Taschendrösen  ist  ino  gesunden  Zustun  le  keineswegs  ku- 
gelig, noch  eine  Zwischenform  iwischen  solchen  und  d«  m  prismatischen. 
Um  die  Tnbardrusen  dar^iistellen,  Ihut  man  nach  H.  um  besten,  die  Tuba 
einige  läge  l^mi;  in  Miiissiu;  verdünntem  Liq.  ferri  sesquichl.  kalt  stehen 
ZU  lassen,  dann  an  der  Luft  13 — 4  Tage  zu  trocknen,  und  die  mit  dem 
Rasirmesser  geführten  Scbnittcben  24-^72  Stunden  lang  in  Glycerin 
aofzuweicben.  Durch  dieses  Verfahren  erhielt  H.  die  schönsten  Bilder. 
Die  Dr&sen  stehen  im  Allgemeinen  senkrecht  auf  die  Oberflfiche  der  Tu- 
baracbleimbant  and  sind  am  aosgebildetslen  im  weiteren  Tbeile  des  Canals» 
Bier  besetien  sie  vonogsweise  die  von  je  2  LIngefalten  der  lonenbaat 
eingeschlossene  Bocht,  aof  welche  jeder  DrOsenhals  naheso  rechtwin« 
kelig  anslioft.  Die  Entfernnng  der  Drflsen  von  einander  belrigt  nicht 
gsns  die  Braito  einer  Drfissu  Die  Drdsen  sind  meist  einfach,  oft  gabel* 
ftrmig  getheilt,  so  dass  2  Biindsicke  in  einem  gemeinsamen  Gang  ver* 
sehmelzen.  Einige  verbvdten  sich  am  Gmnde  sa  einer  4 — 5flcherigen 
traubenförmigen  Anscbwelluug,  selten  gehen  sie  in  mehrere  darmShnliche 
Windungen  mit  gemeinsamer  Hülle  über,  fibnlicb  den  Schweissdrüsen. 
Den  Windungen,  in  welche  die  Tubardrüsen  ausgehen,  ist  ebenfalls  ein 
Ausführungsgaog  gemeinsam.  Der  Dräsenschlauch  tiesteht  aus  einer  feinen 
glashellen  Haut,  welche  mit  llimmerlosera  Cylinderepilhel  ausirekli  iilet  ist. 
Die  Hpülielialzellcn  sind  l&nglich,  etwa  ellipsoidisch,  mit  in  der  liege!  i  in- 
fachen  länglichen  Kernen*  Mitunter  läuft  das  eine  Drüse  auskleidende 
Epithel  unmittelbar  in  eine  benachbarte  OrdsSt  und  von  dieser  wieder  in 
einen  folgenden  Schlauch  über,  so  dass  mehrere  neben  einander  [gereihte, 
vielleicht  alle  conccnirisch  gestellten  Schliocbe  einer  Bochl  der  Tubar* 
■eUsimbaot  ein  gemeinsobaftllGhes  Bndoadenion  haben.  Nach  dem  Ute* 
rm  hin  nehmen  die  EileilerdrDsen  an  2ahl  und  Grösse  ab;  Im  inter- 
üitletlen  Tbeile  der  Toba  konnte  H.  nur  sehr  knne  einfache  Schliocbe, 
den  Vaginaldrilsen  Ähnlich,  entdecken;  sie  waren  von  Einslfllpungen  der 
Schleimhaot  kaom  sn  uitcncbeldeo.  Das  Krilerioa  würde  nor  djis 
Mal,  Bd.iAAVl.  4 
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FlimiMrepitheliuin  geben,  welches  den  Drüsen  abgeht.  Die  Dru<;en  «les 
weiteren  Tbeiles  der  Eiröbren  sind  von  0*01 — 0  02  Mm.  langen,  Ü'UOl  Mab« 
breiten  glatten  Maskelfasern  in  1 — 3laeber  Reihe  umgeben ;  letztere  tra- 
gen obne  Zweifel  zor  Entleerung  des  epitbelialen  Inhalts  und  des  freien 
Sebleines  bei.  HSnfig  findet  man  vomebviicb  beim  Katarrh  der  Tabeo, 
DrQsenepitbel  aof  der  freien  OberflBcl^  der  Sebleimhant. 

Eine  inlereasanle»  mit  grossem  AofWand  von  Zelt  nnd  Mfibe  dorcb- 
geRlbrte  Arbeit  lieferte  U*K.  Gasaner  Aber  die  Verändenmgem  du 

Körpergewichtes  M  Sckwaigmi,  Mareita  und  WMiMncft 

(Inangoraldissertatioa Monalscbrft.  f.  Geblskd.  1d(i2  JSn.  o.  Feb.).  Das 
so  Grnode  gelegte  Material  amfasat  eine  Belke  von  320  weibltehea  ge- 
subtaebtsreifen  Individuen,  von  denen  der  grSsste  Theil  (193)  mehrmals 
im  Laufe  der  letzten  Schwanf2rer8chaftsnfion.ate,  wührend  der  Geburt  und 

im  WochenbcUe  zu  den  Bestimmungen  der  Gewicbtsvet anderungen  be- 
Dützl  wurde,  wahrend  von  den  noch  übrigen  127  Frauen  die  einen  ent- 
weder nur  vor  oder  nur  nach  der  ricburl  der  Kinder  gewoiien  wunlen. 
Die  Wiepungen  wurden  mit  soi^fiilliger  Berücksichtigung  aller  Caulelen 
in  BetrelT  der  Gleichmässiüjkeil  derselben,  in  Abrechnung  und  Vermin- 
derung: verschiedener  Kehlerquellen  auf's  Genauefile  vorgenommen.  Die 
Resultate  derselben  gibt  G.  in  folgendem  Hösumö. 

A.  Schwangerschaft»  1)  Es  ist  ein  physiologisches  Gesetz,  dass  der 
mütterliohe  Körper  wlibrend  der  3  letzten  Sobwangersehaflsmonate  eine 
Zunahme  seiner  Masse  erfährt,  die  so  bedeutend  ist,  dass  sie  dorch  das 
Wacbalhum  des  Kies  allein  nicht  erklfirt  werden  kann,  sondern  enge* 
nommen  werden  mnss,  dass  der  mfitleriiche  Or^nismus  als  solcher 
eine  Vermebrong  seiner  Kleroeate»  nobekaant  welcher,  eingebt.  Eine 
Gewichtsabnahme  ist  pathologisch,  die  Zunahme  der  Körpermasse  inaer* 
halb  der  angegebenen  Zeit  betiftgt  den  13.  Theil  des  Körpers.  2)  Die 
Grösse  der  Zonabme  des  Körpers  steht  innerhalb  der  pbjsratogisohen 
Grenae  im  geraden  Verhiltniss  aar  Grösse  des  Qoantam  aemer  Maase. 
3)  Erstgesebwingerte  erftibren  gegenüber  den  HehrgesohwSngerten  bei 
sonst  gleichen  GewichtsverhSltnissen  eine  geringere  Vermehrung  ihres 
Kürpergewichles,  und  liegt  der  Grund  hievon  vorzugsweise  daria,  dass 
das  Ei  Erstgeschwan gerler  wegen  der  grösseren  Resistenzkraft  des  Uterus 
sich  nicht  so  sehr  ausdehnen,  also  auch  keinen  solchen  cubüsclicn  In- 
halt und  den  entsprechenden  Wassergehalt  erreichen  kann,  wie  bei  dem 
scblaileren,  der  Expansion  des  ties  weniger  hinderlichen  Uterus  Mehr- 
geschwängerter, Das  mtrautcrine  Verweilen  einer  abgestorbenon  t'ruobt 
ist  coostant  von  einer  nicht  uubelracbtlichen  Abnahme  der  möltarlichea 
Körpermasse  gefolgt,  und  dürfte  dieser  Umstand  seiner  Constanz  wegea 
ala  diagnostisches  Hilfsmittel  in  Geb&ranstalten  in  jenen  F&Uen  benOtzl 
werden,  in  welchen  die  wiederholte  Aoaoaltation  der  footalen  Hentöoe^ 
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besonders  wena  letzter«  früher  deutlich  gehört  wurden,  ein  negatives  Re- 
•nltat  ergibt. 

B.  Geburt,  1)  Der  Gewichtsverlust  in  Folge  der  Geburt  betrigi 
in  Mittel  beinahe  den  9.  Theil  des  Körpergewichts  einer  Sobwangeren, 
die  das  Ende  des  10.  Monats  ihrer  Graviditit  enraiebt  bat,  ond  wird 
bavplaieblioh  dorch  das  aosgestossena  Ei,  nebenbei  aber  aoeh  dnrab 
das  in  'der  Naehgehnrlsperiode  abgegangene  Blot,  die  wihrend  der  Ge-  ' 
hart  entleerten  Excremente,  onddorob  die  anf  Lungen  and  Hantoberflicba 
firdonalele  FlOsaigkeit  berbeigefObrl.  Was  die  Bedeetun^  der  leti%e- 
nsnnlen  3  Paotoren  gegenüber  dem  erstgenannten  Hauptraolor  in  Ihrem 
Antheii  an  der  Hervorbringung  der  Gewichtsabnahme  betriflt,-  so  ergibt 
sich  ein  Verbältniss  der  Nebenfacloren  zum  llüuptlaotor  wie  1  : 7.1ü4. 
2)  Je  n&ber  die  (jeburl  dem  normalen  Ende  der  Schwangerschaft  ge- 
rückt ist,  um  so  grösser  i*l  der  durch  erslere  herbeigeführte  Massen- 
verlust, ganz  cntsprechenil  der  mit  der  Zahl  der  Schwant^erscliaftsmo- 
nate  steigenden  (lewichtszunabrae  des  Eies.  3)  Erstgebärende  erleiden 
gcgenöber  den  MehrgebSrenden  bei  sonst  gleichen  Gewichtsverhäitnis* 
sen  etne  geringe  Abnahme,  die  übrigens  4)  in  Folge  der  Zwillingsgeburt 
weit  über  das  Mittel  hinaufreicbt.  5)  Die  Grösse  der  Abnahme  steht 
dnrebgefaenda,  soweit  nieht  ange#6bnKehe  oder  palhologiscbe  Verbftlt- 
aisse  obwalten,  in  geradem  Verblltnisse  ko  der  Grösse  des  Qiiantoms 
der  Körpermassei  6)  Aua  diesem  Gesetze  erklaren  sich  xom  Theil  die 
Abwelebongen  der  Grö^^se  des  Gewieblsverlosles  im  Mittel.  7)  Daa 
Gewicht  des  gansen  reifen  Eies  —  (Kind,  Fraehlwasser  oder  Nachge- 
bort)  —  beIrSgt  den  10-8.  Theil  des  Körper^^ewlobtes  einer  Kreissenden. 

8)  Die  Masse  der  einzelnen  -Bestandtheile  des  Eies  am  normalen  Ende 
der  Schwangerschaft  verh&lt  sieb:  a)  zur  Gesammtmasse  des  Eies  und 
b)  untereinander  so: 

ad  aJ  Gew.  des  Kindes:]  Gewicbl  des  Eies  ^  1  :  l'TSö 
,  ,  Frucht  wa»s.:  »  »  •  •=»  1  :  3-070 
a    der  Nachgeburt  t      «       »    •       —  1 :  9*600 

ad  b)  Gew.  des  Fracht wass. :  ,  des  Kindes  =  1 ;  1*750 
M    der  Nachgeburl :       ,       .    ,  1 :  M71 

n      n      n      m  n    des  Fruchtw.  ^  Ii  8*180 

9)  Correspondirend  mit  den  sub  A,  2  ond  B.  5  aorgeRkhrten  ThalaaebeD 
ist  daa  Geselz,  dass  das  ganze  Ei  und  seine  einielnen  Bestandtheile 
ihre  Masae  proportional  der  Grösse .  der  Masse  des  mötterliehen  Sub« 
sirates  ▼ermebren,  d.  b.  dass  das  Gewicht  des  Eies  und*  seiner  Bestand- 
theile Proportionen  sum  Körpergewicht  der  Hulter  ist  10)  Das  aosge- 
tragene  Ei  Erstgebirender  ist  kleiner  als  das  der  MehrgebBrenden  [A»  3 
ond  B,  3).  II)  Die  onproportionale  Grösse  oder  Kleinheit  des  Eies  bat 
auf  die  Dauer  der  Geburt  nicht  den  mindesten  LudUiss,  und  findet  diese 
Thatsacbe  ihre  Erkiijrung  in  der  Verschiedenheit  des  Muskelreichthumes 

Digitized  by  Google 


0 


68  Gynaekologie  und  Gebar ttkonde. 

des  Uterus,  der  Mannigfaltigkeit  seiner  Heizempfänglichkeit  und  der  ver- 
schieden grossen  Widerstandsfähigkeit  der  Velamente  des  Eies.  Die 
improportionale  Entwickelang  des  letzteren  äussert  nur  dann  ihre  Ge- 
burt relardlrende  Wirkung,  wenn  nait  dem  Wachsthuna  des  Eies  d« 
Wachslhom  der  Muskelsubstanz  nicht  gleichen  Schritt  bielt«  sondern  eine 
inproportional  ichwaohe  Muskellago  dea  Utero»  ein  ii&veriilltiilasiiiBaaiK 
groiaea  Ei  omiehlieaat  IS)  Ea  lai  aber  oiebl  absolot  nothwendig,  daaa 
In  allen  Fiilen  durch  eine  nngew5hnlieb  groase  Eipanaion  dea  Eiea  aacb 
eine  entapreobende  Verdünnung  der  nmgebenden  Uteroawandongen  ver- 
nraaoht  wird,  denn  ea  iiegen  FUle  vor,  die  lor  Debeneogong  dringen, 
daaa  bei  ungewSbnIlcber  Auadeluiqng  dea  Ciea  aoeh  eine  nngewöhnlieb 
groeae  Veraoehrang  der  Moakelattbatanz  dea  Uteroa  atattgehabt  hat,  da 
trotz  enormer  Grösse  des  Eies  dennoch  die  Geburt  in  relaO^  korz«> 
Zeit  beendet  war.  (Solche  Külte  sind  auch  einer  andern  Deutung  ßhig. 
Die  rasche  Beendigung  der  Geburt  ISssl  nur  auf  kräftige  Wehenthätigkeit 
schliessen;  die  Kraft  der  Wehe  hängt  jedoch  nicht  allein  von  der  Dicke 
des  Querschnittes  des  Uterusmuskels,  sondern  nicht  minder  von  der  durch 
die  Innervation  bedingten  Energie  seiner  Conlraction  ab.  Ref.)  13)  Die 
Grösse  der  Körpermasse  einer  Kreissenden  hat  keinen  Einfluss  auf  die 
Zeitdauer  der  Geburt,  denn  kräftig  entwickelte  Frauen  bedörfen  im  Durch« 
achnitte  zur  Vollendung  ihrer  Geburtsarbeit  weder  kürzere  noch  längere  Zdt, 
ala  achwftcbliche  Individoen.  14)  Die  Menge  der  amniotiacben  Fliiaaigkeil 
nimmt  im  Verianfe  der  letalen  3  Sobwangeraohaflamonate  nicht  nb^  aondem 
ao.  JÖ)  In  allen  jenen  Fftllen ,  wo  ein  Poaitionawechael  oder  Colbote 
dea  iÜndea  im  Ca  vom  eteri  alattfand,  war  eine  onverbBltoiaanilsaig 
groaae  Menge  dea  Liq.  amnii  ?orhandeo.  16)  In  allen  jenen  Kindealagen, 
die  so  ihrem  Zoatandekommen  oder  za  ihrem  Beatehen  einer  gröaaerM 
RSomlichkeit  dea  ontem  Abschniltea  dea  Uterincavama  bedOrfen,  ala 
Gesichts-«  Becken svand-  (?)  und  Querlagen,  erwies  sich  das  Vorhanden- 
sein einer  unverhuUiiissnQässig  grossen  Fruchtwassermengo  als  ein  diese 
Lagen  begünstigendes  Moment.  17)  Nach  dem  sub  B.  9  ausgesprochenen 
Gesetze  ist  der  Gehiirtslulfer  in  der  f.at-p.  nach  Ausschluss  aller  jpner 
Fälle,  die  durch  intcrcurrento  patholüg:ische  Proci  sso  die  Änwen  ibar  Keit 
dieaes  Gesetzes  unmöglich  machen,  mit  der  grössten  Wabrscbetnlicbkeit 
ana  dem  Gewichte  der  geaonden  Mutter  das  Gewicht  des  Kindes  zu  be- 
rechnen, daraus  Schlüsse  auf  die  grössere  oder  geringere  Entwiokeluog 
ond  oobiacbe  Beachaffenheit  dea  Kopfea  ileaaelben  n  ziehen,  ond  bei 
Beckenanomatien  in  Folge  von  Rachilia  dieae  SchUlaae  in  Beziebang  aof 
die  Wahl  dea  igehortobilflichen  HeiWerrabreoa,  ob  kflnatliohe  FriIhgilMirt, 
eiapectative  Methode»  Zange,  Perforation?  prakliaob  za  verwertbeo  (dieae 
Folgerang  aeheint  denn  doeb  etwaa  zo  aangainiach.  Ret).  18)  Die  GrSaae 
der  Peripherie  dea  Abdomeoa  ateht  am  normalen  Ende  der  Sohwangar- 
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■obaft  oder  zu  Anfang  der  recbtzeiligen  Gebort  im  i^eraden  Verhältnisse 
sor  Grösse  des  Körpergewichts  der  Scbwengeren.  Es  ist  diese  Tbat&ache 
im  Auge  za  bebaUen  bei  der  Vermuthung  von  Zwillingen  (wegen  eines 
LeibesaDAfanges  von  UU  Cm.)  oder  bei  der  Diegnose  des  Sobwanger« 
•obaflimoDals. 

C,  Wodkenb^tL  I)  Der  darch  die  puerperalen  Se-  ond  Bzcretionen»  ins- 
basoadere  dnreb  die  Aosebeidoog  der  Lochien  und  der  Mileb,  die  vermebrie 
HaraabsonderoDg,  sowie  dareh  die  RQckbildong  der  Genitalien  herror- 
gerufeDe  Verlosl  des  Rörpergewiohls  betrigt  ianerhatb  der  ersten  8  Tage 
post  partum  im  Hillet  deo  12.  Tbeildes  mfilterliehen  Körpers;  2)  istamso 
grosser,  je  niher  die  dem  betreffenden  Wochenbette  vorausgegangene 
Gebort  dem  normalen  Schwangerschaftsende  gerückt  ist;  3)  erscheint  bei 
Erstgebäreiivien,  sowie  bei  NichtslilK  iiden,  bei  sonst  ganz  gleichen  Körper- 
gewichtsverhSitnissen  um  elw  is  Leringcr ,  als  bei  IMphrgebärendon  und 
stillenden  VVöchnennen  ;  4;  slelil  im  preraden  Verhältniss  zur  Oijjntitat 
der  Körpermasso  der  Neuenlbundeaen  (Vergl.  A.  *2 — R.  5,  9,  18;;  5)  die 
Quantität  der  in  demselben  Zeitraome  ausgeschiedenen  Lochialsecrete 
ist  bei  nicht  stillenden  Wöchnerinen  onverbSItnissmassig  grösser  als  bei 
stillenden,  und  wird  durch  diesen  Umstand  die  auffallend  geringe  DiiTerens 
des  Gewichlsverlastes  stillender  und  niobtstillender  Wöcbnerinen  erklArt 
6)  Der  aberrasobeod  grosse  Gewiohtsverlost  am  !•  Tage  des  Woehen* 
betles  bat  seinen  Grand  in  der  Yermelirten  Harosecretio«  in  Folge  der 
gleiob  nach  der  Bntleerüog  des  Uterascontentoms  stallfiodenden  Resorp- 
tion des  dnrcb  die  SebwangerscbaflsvorgAnge  yerorsaobten  serösen  In- 
filtrats (?);  ferner  in  der  am  ersten  Tsge  sebr  relobliohen  Ansscheidang 
dss  Lochialflosses  nnd  in  dem  fast  nie  fehlenden  Sobweisse. 

D,  GesammtgewlehLwerlust  in  Fol^e  von  Geburt  und  Wochenbett, 
1)  Der  Gewichtsverlust  in  Fol-;e  der  Geburl  und  des  Wochenbettes  beträgt 
im  Mittel  fast  den  5.  Theil  des  Körpergewichtes  des  liocfis(  hwan^^eren 
Weibe«.  2)  Der  Eintluss  der  Erst-  und  Mebrgeburt  ,  des  Sliilens  oder 
Nicti Ist! Ileus,  so  wie  3)  der  Grösse  der  mütterlichen  Körpermasse  auf  die 
Grösse  des  Verlustes  macht  sich  consequeoterweise  auch  in  Bezug  auf 
deo  Gesammtgewichtsverlust  geltend. 

E,  Wiedirersatt  des  Gewichlscerlustes .  Es  l&sst  sich  vermothen, 
dass  der  durch  das  Wochenbett  erlittene  Massenvertast  des  weiblichen 
Rdrpers  innerhalb  3«^- Wochen,  und  der  dorch  Gebort  ond  Woobeabell 
verarsaebte  Gesammtverlost  in  Folge  des  Wiedereintrittes  in  die  fraberen 
NotrilionsverbSItnisse  in  6-^7  Wochen  vollkommen  rsstitairt  wird;  in- 
dess  eoneorriren  hier  so  viele»  die  Nolrition  fördernde  ond  beeiotrichli* 
gende  Dmttlnde»  dass  a  priori  ohne  statistischen  Anbaltsponct  die  Angabe 
der  mittleren  Zeit«  innerliaib  welcher  die  Restitution  vor  sich  geht,  einn 
blose  VermotbuQg  ist. 
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Üeb«r  die  GewiAliTeriafcrnBg  (Usr  HMgebtmil  Ihaat  Haalc« 
(Mouliehr.  f.  Gbtskd.  Hai  1862)  die  Resultate  seiner  Uoteraoehongeo 
an  100  Kindern  mit.    Sein  Resumä  ergibt:  I)  Jedes  Kind  nimmt  in  den 

ersten  Tagen  seines  exUauterinen  Lebens  an  Kurpergewicht  ab.  *2.  Die 
Zeit  zwischen  dem  zweiten  und  dritten  Taiie  ist  als  der  Wendepunct  zu  be- 
trachten, von  wo  eine  Steigerung  des  Körpergewichtes  eintritt,  so  dass 
der  grossere  Ttjeil  lier  Kinder  mit  dem  \).  Tage  liir  ursprüngliches  Ge- 
wicht wieder  erlangt  hat.  3)  Der  Stoffwechsel  ist  bei  Knaben  energischer 
als  bei  Uädcben,  was  dadurch  bewiesen  wird,  dass  nicht  allein  eioe  im 
Verhältnisse  zu  den  Mädchen  grossere  Zahl  Knaben  an  Körpergewicht 
gewinnt,  sondern  auch  bei  Knaben  der  Durchnitlsverlust  geriogeTf  der 
*  Dorobsehoittsgewinn  höher  ist,  als  bei  MMoben.  4)  Die  Bmihnmg  ao 
MebrgebBrenden  ist  fQr  die  Hlofigkeit  der  GewiobtsximahaDe  gOnaltger 
als  die  Eroftbrong  an  Erstgebirendeo.  5)  Zwiaeban  dem  Prooaaaa  des 
Nabelabfallens  ond  der  Gewicbtszuoabma  der  Kinder  6]Ü8l|rt  ein  Zusam- 
menhang bezuglich  der  Zc|t  nicht. 

Ueber  denseUe»  Gegtmtand  stellte  aoch  Winokel  (ibid.  Jmii  18^) 
an  100  Kindern  Untersuchungen  an.  Er  fasst  die  Eri2:ebnisse  derselben 
in  folgenden  Puncten  zusammen:  1)  Die  Wägungen  ztiijten  die  Knaben 
durchschnittlicti  schwerer  als  die  Madchen.  2)  Der  Abfall  der  Natiel- 
schnür  erfolgte  in  ^/^  der  Kalle  am  dritten  oder  vierten  Tfii^e.  3)  Alle 
Kinder  nehmen  bald  nach  der  Geburt  an  Gewicht  ab.  4)  Die  Hohe  dieser 
Gewichtsabnahme  beträgt  bei  Gesunden  durchschnittlich  122  Lolh.  5)  Ute 
Dauer  betragt  2 — 3  Tage.  0)  Bei  ausgetragenen  gesunden,  durch  Mutter* 
milch  ernährten  Kindern  beginnt  so/orl  nach  dem  Aufhören  der  Abnahme 
eine  Wiederzunahme  an  Gewicht  durchschnittlich  am  3.  oder  4.  Tage 
naeb  der  Gebort.  7)  Oieur  ZHtpmet  fäüi  ta  der  Regel  mä  dem  Akr 
fall  des- Nttbelsehnurresies  tusammen.  8}  Die  Höhe  der  Zanahme  bis  xam 
(inctos.)  10.  Tage  nach  der  Geburt  beirftgt  bei  Gesunden  dorcbaobnittlicli 
15*02  Loth.  9)  Die  meisten  Kinder,  haben  mitbin  am  10.  Tage  acboa 
das  orsprQngliobe  Körpergewichl  wieder  erreicht.  Hiervon  sind  nnr  dia 
dorch  Kuhmilch  ernftbrten,  ond  die  nicht  gaox  aasgetragenen  Kisdar 
aosgenommen.  11)  Erstere  nehmen  auch  nach  dem  Abfalle  des  Natial. 
Schnurrestes  meist  noch  eine  Zeit  lang  sehr  ab,  letztere  sind  schwan- 
kend in  der  Zunahme.  Hrkrankuiitien  der  Muller  und  des  KiüJe:» 
machen  sich  durcb  lanucr  «lauern tl«>  Ahnahme  und  geringe  und  scbwaa- 
kende  Zunahme  im  tjewicliU^  des  Ivmdes  bemerklieb. 

Angeregt  durch  die  Miltheilungen  Winckel's  Ober  die  bei  dem 
oHlcomnlnciscftcn  Frauen  in  Uammersöath  (vgl.  m.  Beriebt  im  70.  Ud.  dar 
Vierte Ijahrscbrifi)  tteobachteie  rtnf^PUhfiiiUch  lange  Dauer  des  Säugens 
stellte  Gusse row  (Woch.  d.  Ges.  d.  Gblsh.  in  Berlin* —  MoMtschrifl 
Joli  1852)  ehemiteke  Unkrsueätmgen  iber  2  ihm  van  Winokal  job 
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mitizetheilte  Pro[>en  von  lUilch  OSteoiualaciscIier  Wüchnerilineil  an,  wäh- 
rend er  zum  Vergleich  zwischen  dem  Kalkgehalte  dieser  unl  normaler 
Milch  von  Ggestin  lrTi  \\  (k  [nit  i  inen  der  Berliner  Entbindunesanslalt  41*20 
Oraiiim  sammelle  und  L'Icichialls  der  Unlersuchunt^  unterwarf.  Die  Ver- 
gleii  hung  der  ünlersuchuntrsergebnisse  zeigt  eine  bedeutende  VermebruDg 
des  Kalkgeballes  der  Milch  hei  Osleomalacie.  Während  ans  4120  GramiD 
normaler  Milch  0  00452  CaO  erhallen  worden,  war  in  20- 182  Gramm 
bei  der  Osleomalacischen  die  gleiche  QuantitHt.  und  im  zweiten  Falle  in 
25*87  Gramm  bei  der  Osteomalaeiflcben  0*0084  CaO,  also  mehr  als  das 
Doppelte  des  Ralkgehallee  der  normalen  Milch  vorbanden«  Wabrend 
G.  lelbst  mtl  Recht  die  besehrlnkle  Oeltong  ao  vereinaelier  Pacta  bar* 
vorbebt,  findet  er  in  ihnen  doch  einen  ta  beachtenden  Ftngeneig,  in* 
dem  68  fttr  spater»  Onterauohangen  ond  nach  in  prakliacber  Baaiehnng 
ratblich  sei,  bei  einmal  eingetretener  Oaleomalade  in  ferneren  Wochen- 
betten daa  SSogen  glnsltob  xo  noteraageo.  ErwBgt  roani  dass  dam  Sio- 
gungsgeschSft  schon  an  ond  fttr  aicb  aeiner  schwächenden  Wirkong 
wegen  immer  ein  übler  Einflass  aof  den  Verlauf  der  Halisteresis  zuge« 
schriehca  wurde,  dass  ferner  nach  Kilian's  Beobachtungen  die  Milch- 
absonderung in  dieser  Krankheit  eine  besonders  reichliche  ist,  ond  be- 
denkt man  dann  die  überaus  lange  Zeit,  die  in  diesen  Fällen  die  Kinder 
an  der  Hrnst  crelassen  worden  sind,  so  bedarf  es  nur  einer  ^enriLien  Ver- 
mehrung des  Kalkgehaltcs  der  Milch,  um  gerade  in  diesem  Umstände 
eine  Ursache  für  die  so  verderbliche  Einwirkung  des  Wochenbettes  aof 
den  Verlaaf  der  Osleomalacie  zu  erblicken» 

lieber  eine  neue  Methode  zur  Einteilung  äer  Frohgebart  tu  einer 
voraus  besiimwUm  Stunde  bringt  Robert  Bnroea  (fidinb.  med.  Joonu 
I0I7  1862)  einen  Aofsats.  Er  besieht  sich  darin  aof  eine  ttber  dieSea 
Gegeoatand  im  letxten  Heft  der  Obaletrical  Traasactioha  von  ihm  gemachte 
Pobtication«  (I3na  leider  nicht  zaganglich.  Ret)  Die.  Unsicherheit  in  Be* 
Iraff  der  Zeit  des  Einbittea  der  Gebart  sei  allen  Qblichen  Heiboden  aar 
Erregung  der  Frttbgebort  geraein.  Seine  Metbode  habe  den  Vorsag,  dem 
Operateor  die  Zeit  der  Beendigung  der  Gebart  mit  Sicherheit  anhelm  la 
stellen,  Sie  ist  nicht  ganz  einfach,  sondern  omfasst  eine  Corobtnation 
von  Hilfüauttcin.  Aber  die  Hauptsache  besteht  in  der  künstlichen  Erwei- 
terung des  Ccrvix  uteri  durch  die  Anweiulunp:  eines  besonders  constru- 
irlen  KaulsciHikhehallers,  welcher  mit  Wrisser  ausgedehnt  wird.  Die- 
ser Bphalter  ist  neiirenfürmicr,  im  ausgedehnten  Zustand  zeigt  er  in  der 
Milir  eine  engere  cylindrische  Stelle,  während  die  Enden  kolhig  oder 
pilzartig  aufgetrieben  sind  ,  um  zu  verhindern,  dass  das  Instrameot  in 
den  Icterus  oder  in  die  Scheide  schlüpfe.  Dieser  fiehÜter  ist  an  einem 
Ende  in  ein  langes,  dünnes  Bohr  mit  einem  Absperrongsbahn  verlängert, 
um  daa  fayicifte  Waaaar  aorAckiohalten.  Zor  liyeotion  wandet  B.  H  i  g* 
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giDson^s  Spritie  an;  drei  solche  Behiller  von  versobieiieiMr  GrSeae 
reiohen  aus.  Um  die  EinfabraDg  des  schlaffen  KaotsobolEbaalels  in  deo 
Cerviz  uteri  sa  erleichtern,  befindel  sich  an  seiner  Aossenseite  eine  btebe 
Tasche  sor  Aufnahme  des  Endes  der  Ulemsscnde,  welche  rar  Leitong 

und  EinfOhrung  des  Inslrmnentes  benutzt  wird.  —  Die  erste  Bedingoog, 
die  eri'eicbt  werden  soll,  ist  die  vuliistandigc  Li  wcilcrung  des  Mullermun- 
des,   dies  jna^^  als  das  vorbereitende  Studium  bezeichnet  werden.  Die 
zweite  Bediriirunt^  ist  die  Erregung  des  Llerusj  ibr  enlspriobt  das  U  ehea 
hervorrijfeiuJe  (provocative)  Stadium.    Der  letzte  SchriU  ist  die  Austrei- 
bung oder  Exlraction  des  Foetus,   das  beschieunigende   und  Schiusssta- 
dium.  Das  erste  Stadium  wird   eingeleitet  durch  eine  vorbereitende  Dt- 
latalioD  der  Scheide  nach  der  Metbode  Braun's  in  Wien.   Zu  diesem 
Zweck  dient  der  mittlere  oder  grosse  Kautschukdialatator  statt  dea  Coft» 
penrynter.   Darauf  wird  der  kleiaste  oder  mittlere  Dilatator  mit  den 
Bedacht  in  den  Cervix  uteri  eingefibrt,  dass  der  kolhiga  Endthcil  den 
ionem  Muttermund  passire»  wKhrend  das  untere  kolhige  Ende  io  die 
Scheide  reicht.  Dadurch  ist  der  Dilatator  wihrend  der  Iiyeeüoii  ia 
seiner'  Lage  gesichert,  und  der  Seitendrock  wirkt  auf  den  ganion  Cs^ 
vicalcanal,  namentlich  aber  auf  dessen  reaistenlesten  Punkte,  den  taseren 
und  inneren  Hottermund.  Dieses  Stadium  soll  in  der  Regel  nicht  weni- 
ger als  3 — 4  Stunden  umfassen,  denn  die  Erweiterung  erfolgt  natorge- 
mäss  üilaiüli^.  Ist  die  üilätaUun  vuileiidet,  so  isl  einleuchtend,    dass  däS 
grösste  Hinderniss  überwunden  ist.   Treten  nun  austreibende  Wehen  ein, 
so  ist  die  Aufgahe  erreicht;  bleiben  sie  äus,  so   müssen  ste  durch  das 
Sprengen  der  Blase  angeregt  werden ;   ist   auch   dies  ohne   Erfolp,  so 
wird  dann  die  Geburt  durch  die  Zange  oder  Wendung  mit  nacbfolgen- 
der  Extraction  beendet.    B.  (heilt  nun  4  F&lie  mit,  in  welchen  er  saia 
Verfahren  (in  üetreff  der  Beschleunigung  der  eingeleiteten  Geburt.  Ref.) 
mit  Erfolg  anwendete.  Immer  aber  wurde  der  Application  des  Cer?ioaldi- 
lalators  die  Function  der  Eih&ute  oder  die  vorbereitende  Colpeorysa  voraus» 
geschickt.  B.  knOpft  daran  die  Bemerkung»  dass  dufch  seine  Melhodo  die 
Gefahren  der  Eklampsie  und  Placenta  praevia  beseitigt  werdeui  and  ha> 
trachtet  als  hervorrsgendes  Verdienst  dieser  neuen  Operation  die  SnbslitnL 
rung  der  Gewaltanwendung  durch  ein  schonendes  Verfahren.  Das  ioooacbe* 
ment  forc^  werde  dadurch  nunmehr  aua  der  Praxis  verdrängt.  (Wir  er- 
blicken in  diesem  Verfahren  kein  neues  Mittel  sur  EmgUHg  der  Frühgeburt, 
indem  das  vorbereitende  Manöver  ganz  mit  C.  Braunes  Colpeuryse  zu- 
sammenfällt,  es  vermag  nur  diu  bereits  eingeleitete  Geburt  mit  einem  neuen 
mechanischen  Hilfsmittel  zu  beschleunigen.  Doch  scheint  uns  in  dieser  Be* 
ztL'hung  die  Zahl  der  nia^ellieillen  Fälle  zu  klein,  und  die  Behandlung  mit 
Zuhilfenahme  dos  Eihautslichs  etc.  zu  complicirt,  um  UQS  schon  aus  dem 
Vorliegenden  ein  Urtbeii  darüber  au  erlauben.  ReL)  Dr*  BrMikg* 
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hrfahruhgeu  auf  dvm  Gebiete  der  Uautkraiiklieiten  isl  der  Titel 
eioer  kleiiieo,  aber  interessanten  Brochüre  von  Dr.  Klein  haus  (Coelln^ 
Hoelscher,  1862) ,  deren  wichtigsten  Inhalt  wir  unsern  Lesern  nicht 
vorenthalten  zu  dürfen  glanben.  Im  Zeiträume  von  2  Jahren  füiid  K.  Ge- 
legenheit, an  103  Kranken  verschiedene  neue,  in  der  Üermatolherapie 
empfohlene  Mittel  zu  prüfen,  and  tbeilt  nun  die  erballeoen  Resultate 
mit.  Die  Wahl  der  Mitiel  überhaupt  hängt  von  verschiedenen  Ümstlndeo 
ab.  (Stadium  aod  Grad  des  Uebels,  dessen  längerer  oder  kürzerer  Be- 
stand, Constilutioo  und  Kraftzustand  des  Kranken,  Idiosynkrasien  der- 
aelbeo,  der  schon  etatlgehabte  Gebreacb  anderer  MUlel  ond  dgl.  mehr); 
Bavenllieb  ist  aber  die  Reiieinpftngliebkeil  der  Hanl  la  berfloksichligeD. 
Diese  ist  ein  oi&cbliger  Facler  in  der  Therapie,  dessen  richtige  Benr* 
thsilong  oft  erst  nach  langer  PrOfong  nnd  Anwendong  verschiedener 
Mitlei  gelingt.  Wirksame  Hedioamente  mOssen  oft  ansgesetat  werden» 
weit  sie  nicht  verlragen  werden,  und  andere  sonst  weniger  wirksame 
Mittel  werden  dann  hSufig  von  dem  scbdnsten  Erfolge  gekr<}nt.  Die 
llteren,  häoügmit  dem  besten  Erfolg  angewandten  Mittel  waren  namentlich 
Kali  causlicum,  Är^.  luUic,  Salpetersäure,  Schvs'efel-,  Zink-  und  Merkur- 
pr^parate,  blotreioigende  Tisanen,  Diuretica,  Soiuiiu  i  ovvlen,  Kali  joda- 
tum, verschiedene  vegetabihscbe  Extracte  (Ext.  «inlcamarae,  conii  etc.).  Die 
neu  aufgetauchten  Mitlei  wollen  wir  nun  der  Reitie  nach  betrachten,  —  Das 
von  Serullas  entdeckte  Jodofonit  zeichnet  sich  besonders  durch  sei- 
nen bedentenden  Jodgebalt  und  seine  an&slbesirenden,  calmireoden  Wir- 
kongen  «os.  Es  wurde  (nur  Sosserlich)  angewendet  hei  Psoriasis,  Li* 
eben  rober,  Impetigo  nnd  Prurigo;  am  eclatantesten  war  seine  Wirkung 
bei  letalerem,  sonst  so  bartnlckigem  Leiden«  £ioe  Salbe  aus  2—3  Scrop» 
auf  6  Dr. — 1  Unxe  Cerat  (oder  Ung.  rosaL  aar  Correciton  des  onange- 
Mhmeo  Jodgerochs)  wurde  dreimal  tigtioh  in  die  betreffenden  Parlhien 
eingerieben.  Die  firscheinongen  der  Irritation  erfolgten  gar  nicht  oder 
nnr  aebr  gemässigt  und  vorObergebend.  Bei  den  emiehien  Fftlleo  von 
Pfeoriasia  und  Impetigo  lösten  sich  nach  einigen  Tagen  die  Schuppen  und 
Krotteo,  nach  ihrer  LostÖsong  wurde  das  Hedioament  fortgebraochL 
In  diesem  Stadium,  wo  der  Papillarkörper  theilweise  blosliegl.  scheint 
das  Mtidicament  gerade  seine  Hauplwirkung  zu  enlfalten,  nulerii  es  durch 
seinen  anDsÜiesirenden  Einfluss  die  in  der  ergrifTenen  Haulstelle  noch 
zurückgebliebene  erhöhte  Empfindlichkeit,  die  ja  ein  wichtiges  prädiapo" 
aireodes  Momeol  iür  einen  aeueo  Ausbruch  des  £xantheffls  abgibt,  mas- 
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sigle.  Sehr  empfohlen  wird  auch  die  Vorhindung  des  Jodoform  mit 
weissem  Präcipilat  zu  einer  Saibe.  (Jüiioforrai  scrnpiilum,  Hydr.  prucc. 
alb.  drachm.,  Axuntr.  porc.  dr.  sex.).  Nach  den  Erfahrungen  aller  Derma- 
topalholo^en  ist  das  Joduforin  eino  Heitpolcnz,  die  ihrer  resorbirendeo 
und  sedaliven  Eigenschaften  weuen  in  vielen  AfTectiooen  der  Haut  erfolg- 
reiche Anwendung  zu  finden  verdient  und  zu  deren  häufigen  Application 
in  den  oben  genannten  Formen  man  Dur  aufmuntern  kann.  —  Das  Ar- 
teitieum  Joäalum  zeigt  leider  den  grossen  Uebelsland,  dnss  seine  Zusam- 
mensetzung nach  den  verschiedenen  IMethoden  eine  verschiedene  isi.  Vm 
diesen  abiohelfeiit  ISaat  K.  stets  folgendes  Prftparat  bereiten:  3  Tbeüe 
ArMo.  metall.  werden  mit  16  Tbeilen  Jod  fein  gerieben  ond  sehr  iaaig 
gemischt,  in  einem  bedeoliten  Poroellantiegel  bei  gelinder  Wirme  ge- 
sohmolzen.  Dia  Verbindung  geht  plotslich  unter  bedeotender  WSrmeenK 
wielcetung  vor  sich,  so  dass  es  rathsam  ist,  nor  Mengen  von  l-— 2  Un- 
sen in  Arbeit  so  nehmen.  Die  eriialtele  Maaae  wird  dann  fein  gerieben 
und  in  Pillen  feiger  Pastillenrorm  (mit  fixt  Conii,  Ext.  aarsaparillaa  und 
einem  umbauenden  schleimigen  Vehilcel)  verabreicbt.  Jede  Pille  enthüt 
Arsenikjodilr  und  V4  Conii;  davon  werden,  je  nwh  Alter, 

Conslitalion.  KrSftezustand  u.  s.  w.  2 — 4  Stöck  Smal  tSglich  genommen. 
Dieses  Prüparat  nsuUi  wie  die  Solutio  Fowleri  tonisirend  auf  die  Magen- 
schleimhaut, und  schon  nach  einigen  Tagen  macht  sich  eine  Verbesse- 
rung des  Appetits  bemerkbar.  Zeichen  von  Irritation  der  DiErestionsor- 
gane,  Kardializie,  Kleher  und  uherhaupl  Intoxicaliuns.symptumc  hat  K. 
seihst  hei  3monathchem  l'orii;ebruijc})  dieses  MiUel«  me  beobachtet,  f^ie 
Secrelionsthütigkeit  der  Hanl  und  der  Nieren  wird  anijf'spornl,  die  Uarm- 
function  bleibt  intaot.  Die  Krankheiten,  in  denen  sich  dieses  Mittel  sehr 
nfltzlich  erwies,  selbst  wenn  andere  gerühmte  Agenlicn  früher  ihre  Wirk« 
samkeit  versagt  hatten,  waren:  impeügn,  Eczema,  Psoriasis  und  Horpes. — 
Gegen  die  als  Soluiio  Donmcnni  seit  1839  bekannte  Verbindung  des  Jod- 
arsens mit  Jodqaeckailber  besitit  der  Organismus  mitunter  eine  merk- 
wOrdige  Tolerans,  so  dass  eine  Junge  Dame  nach  Z%  monallicbem  Ge- 
brauch bis  auf  120  Gr.  pro  die  gekommen  war,  ohne  dass  aicb  ein 
Symptom  von  Dnbebagen  eingestellt  bitte.  Andererseits  treten  aber  aoeb 
mitunter  eclalanle  Zeichen  der  Arsenvergiftung  ein,  welche  zum  Auflassen 
dieses  Mittels  swingen.  Besonders  heilsam  erwies  aicb  dieser  Liquor, 
von  welchem  jede  Drachme  genau  Vs  Gr.  arsenige  SSore,  V4  Gran 
Ouechsllberoxydol  und  Gr.  Jod  entMUt,  bei  Psoriasis,  Impetigo,  Her- 
pes und  Akne,  und  besitzt  eine  weit  grössere  Wirksamkeit  als  l-owicrs 
Solution.  Zu  erwähnen  ist  noch,  dass  jenes  Mittel  methodisch,  d.  h. 
nach  einer  fest  vor  Augen  beiuilicnon,  conscqoent  dorchcreföhrten  Art 
und  Weise  in  Gehranch  gezogen  wenlen  nuiss,  wenn  dauernde  lleilufig 
erzielt  werden  soll.  —   Pas  üj/ärargyrum  ityodaium  cum  haU  JotUL 
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aofgenommen,  dann  von  G  i  b  e  r  t  ond  C  h  a  n  n  i  n  g  gegen  Hautkrank- 
heiten innerlich  empfohlen    und   innerlich  bei  Elophanliasis  lubeic.  und 
Herpes  (in  Salbenfuraij,  bei  Meotagra   mit  «entern  Erfo!<ie,  dagegen  er- 
folglos bei  Lupus  angewendet.  —  Das  ll>jiirargyum  Oijväatum  d  fjicAlora- 
tum  cum  hyürargyro  protochloraio  (Jodure  bijodure  de  chloruro  mer- 
cureux,  Dever  gie)  führte  in  Salbenform  (7  Gran  auf  1  Unze  Fett)  bei  Acne 
rosacea,  wenn  auch  keine  Heilung,  doch  mindestens  eine  sichtliche  Bes- 
sening  herbei;  auch  innerlich  hat    Boutigny-.Gobley  das  Mittel 
Mipfobleo,  K.  sber>  nie  versucht.  —   Das  OUum  eadinum  ist  besonders 
gsgeo  sqoamdse  und  paslulöse  AffectioneD  ond  gegen  Ekzem  in  acoten 
ond  ebrooiaisiMn  Stadion  zu  enpfeblen,  vorauageselzl,  dass  es  in  sehr 
kleiner  Dose  (t  Tbeil  Oel  auf  4  Tbeile  Fett)  angewendet  wird.  Nimmt 
man  es  onverdAnnt«  so  ?arursaobt  es  bald  entxOndHcbe  Relzong  und 
Eisodation,  nnd  moss  wegen  waohsender  intensitit  der  Scbmerzen  sebr  v 
bald  ausgoselst  werden.  Will  man  es  dennoeb  (z.  B*  bei  acutem  Hei^ 
pes  ond  Ekzem)  nnverwoilt  anwenden,  so  verordnet  man  gleich  daraof 
«in  demaleirendes  Localbad  oder  Shntiche  Kalaplasmen  (Inf.  chamom., 
ücl.  conii,  capilum  papaveris,  oder  L'mschläge  von  kaltem  Wasser  oder 
Leberlhran)  imii  jui'  diese  Art  gelingt  es,  die  nachfolgende  Irritation  in 
engern  Schranken  zu  halten  und  zu  bescbvMchligen.    In  chronischen 
Krankheiten  braucht  man  weniger  angsUich   v  orzugehen ,   und  kann  es 
bei  Psoriasis,  Ekzem  etc.  getrost  anwenden,    hs  tritt  bald   eine  lebhafte 
Umstimmung  in  den  alTicirten  Theilen  ein,  die  Haut  erlangt  ihre  physio- 
kigisobe  LetMnsfäbigkeit  wieder ,  die  Schuppen  fallen  ab,  die  Pusteln 
vartrooknen ,   Nachschöbe  werden  zurückgehallen  und   es  bildet  sich 
eine  nepe,  weisse  Epidermis.    Durchschnittlicb  sind  10 — 12  solche  Ein* 
fsibnngen  nolbwendig,  in  leichten  F&llen,  zumal  wenn  das  Uebel  noch 
nn  Entstehen  begriffon  ist^  genügen  3 — 4.   in  manchen  KUIen  ist  es 
gol,  diesen  Mittel  mit  andern  Präparaten  za  verbinden;  daza  eignen  sieb 
basonders  prScipilirter  Schwefel  ond  der  Liqaor  ammoo.  salfurat  (bei  Pso- 
riasis, Ekzema  cbron«,  Impetigo  etc).  Sehr  gOnstig  wirkt  auch  das  Oleom 
cifoim  in  Seifenform,  Zwei  Tbeile  Butyr.  cacao  ,  ein  Tbeil  Oleom 
eadinom,  Va  l^heil  Ol.  Lini  und  eben  so  viel  Liq.  ammon.  caust.  geben 
zusammen  eine  weiche  Seife,  welche  an  Wirksamkeil  das  unverduuiae 
Ol.  cadinum  noch  übertrifl't.    Sie  erwies  sich  besonders  bei  Mcntagra 
schätzenswerth.    Auch  innerlich   wurde  nach  Bazin's  Vorschlage  das 
MiUel  versuche  indem  10  Tropfen  Ol.  cadinum  mit  einiLm  Tropfen  Ks- 
sigäther  in  Gelalinkapseln  (3mal  täglich  2  Stuck)  genotnrnen  wurden,  um 
die  Diurese  anzuregen,  wozu  es  indessen  bessere  und  sicherere  Mittel  gibt, 
daher  auch  K.  das  Präparat  fallen  lieaa,  ohne  weitere  Versocbe  mit  dessen 
ianerlicber  Verabreicliung  anzustellen.      Das  NapMMih  oin  dem  vor»- 
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rigen  verwandtes  l'roduct  der  trockenen  Destillation  orpaniscber  Kdrper, 
wenn  die  Zersetzung  bei  selir  hohen  Temperalur  vor  sich  geht,  ist  von 
Kossifznon.  Dupasquier  und  Em  6  r  y,  angeblich  mit  Glück  ansre- 
weodet  woriiea.  K.  zieht  aber  nach  angestellten  Versuchen  das  Ol.  ca  iiruinn 
vor.  —  Das  Ammonium  Jodatum  wurde  bei  Impetigo  capitis,  wo  schon  an  kre 
*  Mittel  (Aliberl's  Grindsalbe,  Pechkappe  etc.)  in  Stich  gelassen  h  iUen. 
mit  Erfolg  angewendet.  Die  Application  von  Breiumschlägen  (Daucua 
earoUa)  ond  ein  vorsichtiges  Aosiapfen  der  Haare  an  den  zunieist  mit 
GrindeD  bedeckten  Stellen  gingen  stete  voran  der  eigentlichen  Anwendang 
des  Mittels,  welobe  in  gehöriger  Binreibang  einer  Salbe  aus  1—1%  ^• 
Anmon.  jodst  not  1  Unze  Az.  (lord  in  die  von  der  Epidermis  grön- 
tentheih  entb)6s8te  KopTbant  bestand.  Die  darauf  folgenden  SohmeiMi 
waren  ertriglich  ond  hielten  in  der  Regel  oioht  Ober  eine  Viertelstoods 
an.  Zar  Beschleunigung  des  Heilprocesses  worden  spller  meist  noch 
adstringirende  Salben  angewendet,  da  nach  Abetossong  der  Schorfe  ond 
Anwendung  des  Medicamenls  eine  grosse  eiternde  Flftobe  torfiokUiebi 
zu  deren  BeschrSnkuiii;  die  adstringirenden  Salben  viel  beitrogen.  Aoob 
innerlich  ward  das  Mittel,  ,.bei  febris  erysipelacea,  miliaris  und  urticala** 
in  Gebrauch  gezo^^en,  doch  kann  K.  iuer  noch  kein  endgiltiges  Urtbeü 
Ober  den  Werth  oder  ünwerlh  derselben  abgeben.  —  Das  Ferra  m  arse- 
»UiMim  OXyälUaium ,  von  Carmichael  bei  Lupus  warm  empfohien. 
wurde  sowohl  bei  Lupus  als  bei  hartnackigem  Herpes  ohne  Erfoli:  an- 
gewendet»  wihrend  es  bei  Liehen  agrius  gute  Dienste  leistete.  Man  be- 
ginnt mit  Vift — %  Gr.  (in  Fillenform  mit  einem  hittern  Extraete)  und 
kann  vorsichtig  bis  auf  V«  Vt      (Mazimaldosis)  steigen  :  dock 

folgen  oft  Hagendr&cken,  Schmerzen  im  Epigastrium,  febrile  ErsebeiBaa' 
gen  und  Aofregong  im  Nervensystem,  welche  dringend  mm  Aosielsm 
dieses  Mittels,  bei  dem  regelmissig  die  Arsenik  Wirkung  vor  der  dei 
Eisens  sk?h  zeigt,  aolTordem,  ^  Das  Bifdrarßtfrum  aeeüam  tt^fiäim 
wird  bei  AfTectionen,  die  mit  Vorliebe  ihren  Silz  im  Gesichte  aafichlagea 
(Akne,  Comedones,  Vari  etc.),  sehr  gerühmt,  auch  als  Cosmetkum  ongs- 
roein  geiübt,  doch  mit  Unrecht.  Nor  in  Verblndong  mit  Liquor  Beltoslii 
gab  es  ein  mittelstarkes  Causticum  ab,  das  bei  Pityriasis  versicolor  oad 
Chloasma  uleriiium  iu  wenigen  Wochen  Heilung  brachte  (Liq.  Belloit 
onc  serois,  Hydrarg.  acet.  dr.  semis,  Aq.  dest.  unciani  et  semis).  — 
Das  Joduretum  sulphum  fand  bei  Liehen  und  seinen  Abarten,  bei  Pro- 
rigo  und  Ekzem,  besonders  aber  bei  ti.  chron.  auns  erfolgreiche  Atiwendun«. 

Das  KaUum  eyanatum  leistete  bei  Pruritus  senilis  zuweilen  rerht 
gole  Dienste,  indem  die  betreffenden  Stellen  mit  einem  dieses  Pi  :  [  rat 
•nibaltendeo  Wasohwasser  (dr«  aemis  ad  unc  sex  Aq.  dest.)  täglich  meb- 
reremale  gehörig  Ikvtlirt  worden.  Es  ward,  wenn  auch  niobt  Heüaagi 
doch  bsdeatenda  BesiarMig  enioll. 
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Ausser  diesen,  den  FortscbriUen  der  Chemie  zu  verdankenden  neoen 
Mitteln  fanden  in  den  meisten  der  bebandelten  Fülle  die  sogenannten 
reudgendtm  Mittel  als  Adjavantia  hfiofige  ADwendong,  ob  mit  Recbt  oder 
Unrecht  ?  ist  eine  Frage,  die  in  engem  Zasammenbang«  mit  der  Verschie- 
denheit der  AnaicbteD  ab«r  die  Nalor  der  Haalaffectionen  selbst  steht. 
Die  Partbwen  iheilon  aieb  Dtolioh  in  2  Lager ;  die  Bioen  plaidiren  fflr 
eine  reia  topiscbe  Bebandlong;  dieADderen  geheo  ?oo  der  Vmasvelaniig 
einer  Dyskraaie  aas,  einer  Sebwlngerong  des  Blutes  mit  einem  cbemiseik 
niebt  definirbaren  Agens,  das  sich  in  der  Hant  erst  loeallsirt,  und  diese 
sogenannte  ,berpelisobe  Djsicrasie''  soll  non  auch  mit  innem  Hiltela  be- 
klmpft  werden.  (An  weitesten  gebt  hier  vielteiebt  Hofrath  Veiel,  auf 
dessen  Ansichten  wir  znriiebbommen  werdeiy.  Ref.)  Ohne  aof  die  versobie* 
denen  Grftnde,  welche  beide  Partheien  für  ihre  Ansichten  vorbringen, 
nSber  einzogehen,  bcnitirken  wir  nur,  dass  die  neue  paüiologisch-ana* 
tomische  Schule  die  Dyscrnsia  herpetica  leufinct,  ohne  indes«  einen  Za« 
sammenhang  vieler  Or|jane  nn(j  auf  h  des  Biutsysfems  mit  der  Erzeugung 
vielfacher  Haotöbel  in  Ahrc  le  zu  stellen  (z.  B.  Hebra.  Scanzoni, 
bkoda  e!c.  Ref.).  Wir  Sehen,  wie  sich  Hobra  ausdrückt,  das  gemein- 
same Vorkommen,  die  gegenseitige  Wechselwirkung,  ohne  indess  den 
genauen  Nachweis  tiefem  zu  können,  wie  aus  der  allgemeinen  Krank- 
beü  oder  dem  Leiden  eines  innem  Organs  die  HautafTection  abzuleiten 
sei.  Ebenso  leitet  Hebra  die  nniweifelbafle  U^bertragong  einzelner 
Hautkrankheiten  von  den  Eitern  per  generationem  auf  die  Nachkommen« 
Schaft  (z.  B.  Ichthyosis,  Elephantiasis,  Psoriasis),  nicht  von  einer  eigen« 
tbAmiichen  Oyskrasie  ab,  sondern  vielmebr  von  der  Fortpflanzung  des 
gsnzen  Habitus  des  Erteugers  aof  den  Erzeoglen.  aof  gleiebe  Weise  wie 
aoeii  die  Thalsacbe,  'dass  Rinder  blonder,  rolh-  oder  sobwarshssriger 
Eltern  dieselbe  Haarfarbe  nachweisen.  Gran  ist  ood  bleibt  alle  Tbeori^ 
ond  vieles  ist  in  der  Praxis  von  hohem  Wertbe,  was  sich  mit  der  Theorie 
oiobt  reimen  liest;  maoohes  Mittel  scbafll  Genesong  nnd  Heilung^  das 
mit  den  GrandsStzen  einer  noch  so  exacten  Theorie  nicht  vereinbarlieh 
ist  So  rflhmt  deen  auch  K.  verschiedene  blutreinigende  nnd  altsrirende 
Mittel  als  «ehr  gute  Adjuvanlieu,  welche  unter  der  Einhaltung  einer  sweofc- 
massigen  Üuit  so  lange  forlgebraiicht  wurden,  dass  sie  nicht  nor  anf 
Diapborese  und  Diurese  einen  entschiedenen  Einfluss  ausübten,  sondern 
auch  io  die  gesammte  VegclMiion  eingrifTcn ,  die  Resorption  sleigerleo, 
die  verschiedenen  SecreliontTi  bt^^förderlen ,  und  zugleich  den  Nulritions- 
und  Assimilalionsprocess  auf  eine  beilsame  Weise  herabsetzten  und  un- 
terbrachen.  ts  wurden  theils  die  bekannten  Compositloncn  (üecoct, 
Zittroaoni  fort,  et  mit.,  Deel.  Pollini,  die  Feltz'sche  und  Arnold  sehe  Pti- 
saoe  etc.)  in  Gohraoch  gezogen,  theils  einfache  Species  im  warmen  Auf- 
gösse an      4  Tameo  t&glicb  verahreicbt,  dber  den  anderen  Tag  abwecb- 
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selnd  mit  alterirenden  Mitteln,  die  gerade  dem  specidlen  Heilzwecke 
entspreoben«  derart,  dass  an-  einem  Tage  das  Alterans  io  Gebrauch  ge> 
zogen  worde,  am  andern  Tage  aber  die  Species  allein.  Damit  wurde 
auch  jeder  eomulativen  Wirkung  der  kräftigen  Mitlei  die  Spitze  abge- 
brochen, ohne  data  die  Geaammlbehaadlong  daronter  gelitten  b&lle.  Ge> 
rede  in  sehr  barlniekigen,  inveterirten  Pillen  worden  bei  dieser  Molbode 
die  schMeo  Erfolge  enielt,  ond  K.  kann  sie  mit  voller  Ueberseagvog 
sor  Nacbabmang  empfehlen. 

Wichtig  ist  endlich  noch  die  Frage,  loie  Umge  die  Bikamdümg 
forigesiht  werdm  kann  und  Mottf  ohne  eine  Beeiniriehtigung  der  Gesood* 
heit  befOrchten  zu  mOsseß.  Die  Mehrzahl  der  angefahrten  Mittel,  nament- 
lich die  Arsenik-  und  Ooecksilberpraparate^  sind  sehr  tief  in  die  Orga* 
nisation  eindringende  Polenzen,  deren  forijzesetzle  freigebiu't^  Anwendung 
grossen  Schaden  stiften  kann.  Wohl  lässt  sich  eine  besiunmle,  für  alle 
Fälle  giltiire  Dauer  nicht  iirijzeben,  es  ist  vielmelir  Sache  der  Uebong  ond 
des  proklischen  Taktes,  zu  erkennen,  wann  mit  der  Behandlung  Einhalt 
gethan  werden  kann,  um  zu  nützen,  wann  Einhalt  p:cth8n  werden  muss^ 
om  nicht  so  schaden.  Zuweilen  ruft  die  Natur  selbst  dem  behandelnden 
Arzte  ein  energisches  Halt  zu;  wo  diess  nicht  der  Fall  ist,  moss  selbst 
nach  Beseitigung  des  chronischen  Ezaniberos  die  Behandlung  noob  eine 
Zeit  lang  forlgesetit  werden,  und  die  iBtensitit  der  Aosscblagaforai  eol- 
scbeidet  Aber  die  jedesmalige  Daoer  der  NaCbbehandlong.  Hatte  das 
Uebel  nicht  sehr  Isnge  bestanden,  war  es  nicht  Ober  sehr  grosse  Par 
thien  vertireilet  ond  verschwand  es  bei  einer  sweokmSssigen  ond  oneigp- 
sobeo  Behandlong  schon  nach  4-^6  Wochen,  so  warde  die  Behandloeg 
noch  wenigstens  doroh  einen  Monat  fortgesetzt  ond  swar  in  der  Art,  dam 
man  das  Mittel  in  der  ersten  Woche  noch  in  der  vollen  Gabe  forige* 
braocben  lies»,  dann  aber  auf  V»,  später  auf  'Z,  zurück  ginfr.  War  aber 
die  Ausschlä<^sform  eine  hartnäckige  uiul  mvi  (cm  le,  waren  schon  üfidere 
Kurniethoden  mit  geringem  oder  ganz  negativem  Erfolge  bulii  wendet 
worden,  und  war  die  Infilfri'tion  und  etwaige  Üestruction  der  Hjuluelul  ie 
schon  mehr  weniger  bedeutend,  alsdann  kam  folt^endc  Methode  in  An- 
wendung. Wenn  auf  den  energischen  Gebranrh  topischer  und  alterireo- 
der  Mittel  eine  sichtbare  Besserang  eingetreten  war,  und  der  Kranke 
sich  anter  der  Einwirkung  der  entzielienden  Di&t  ond  des  starken  Me- 
dicaments  onbeheglicb  zo  tflhien  begsnn,  so  gönnte  man  ihm  8—  1 4  Tage 
Hohe  ond  Brbolong,  omdann  die  frQhere  Behandlang  aof  mehrere  Woebm 
wieder  in  ihrer  ganzen  St&rke  conseqnent  dorohzoillhren«  Aof  diese  Weiie 
wechselten  dann,  je  nach  Ansbreituog  ond  InteositM  des  Uebels,  Rohe 
ond  Behandlong  zwei-  bis  dreimal  zwischen  einander  ab,  bis  endKcb  der 
Krsnke  vollkommen  hergestellt,  oder  die  Grenze  des  Möglicheo  in  der 
Heilbarkeit  erreiehl  worden  war,  Nor  aof  diese  Weise  ist  einiger  Scholl 
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gegen  Rccidiven  gegeben,  und  die  Klagen  über  nailnacki^keit  dor  HaoU 
leuiea  und  deren  häufige  Recidiven  wurzeln  gewiss  nur  in  dor  Gleichgül- 
tigkeit und  dem  Mangel  an  Consequenz  bei  Aerzteo  ood  Kranken.  Nur 
so  bereitwillig  wird  bei  eintretender  Beeseroiig  chronischer  Hautleiden 
die  energische  Kur  von  beiden  Seiten  onterbrochen ;  man  wendet  müdere 
Mittel  an,  die  dann  gewöhnlich  die  Affection  in  das  frfibere  Geleise  wie- 
der snrflek werfen.  HSofig  scheitert  auch  der  gute  Wille  des  Arites  an 
der  mangelnden  Ansdaaer  des  Kranken,  der  beim  Eintritt  in  die  Kor 
Alles  tu  befolgen  verspricht;  bei  beginnender  Besserung  aber|  oder  wenn 
sie  lange  aof  sich  warten  ttsst,  aoch  ohne  diese,  den  RQckBiig  antritt 
and  sein  öebel  lieber  bebSH,  als  sieb  noch  vier  Wochen  ttnger  die  Plage 
einer  ihn  belästigenden  und  bescbrfinkenden  Kur-Melhode  gefallen  sii 
lassen.  (Gilt  übrigens  in  •rleichenn  Grade  für  Syphilis.  Ref.)  Eine  ener- 
gische Behandlung  des  Leidens  und  für  gewisse  Fülle  eine  consequente 
Naciibehandlung  sind  eine  Hüiiplbedingung  zum  'glücklichen  Erfolge ;  nur 
wer  sich  diesen  beiden  Factoren  des  iieils  gewissf-nhaft  unterwirft, 
kann  sich  selbst  eine  Bürjrfcbaft  treben  für  gründliche  beseiligung  eines 
üebeis,  weiches  oft  durch  ganze  Generationen  hindurch  seine  verderblichen 
Keime  fortfahrt;  das  lalo  steht  hier  obenao,  das  cito  et  jucnnde  mössen 
zorfickweichen« 

Bemerkungen  über  das  Krjrupel  von  Despres.  (Gas.  mAd.  1862, 
2tl),  Es  ist  vorwaltend  eine  LSsion  der  oberfl&chlichen  Capillarnetzes  der 
Lymphgcfftsse  und  bat«  vorausgesetzt,  dass  keine  Complicationen  vorkom- 
men, denselben  Verlauf  wie  die  Phlegmone*  Spontane  ond  traoflutüsche 
Eiysipelo  sind  nicht  getrennt  abzuhandeln,  denn  die  essentiellen  Sym- 
ptome beider  sind  dieselben,  ond  die  Vorliebe  der  sogenannten  spontanen 
Erysipele  ffir  das  Gesicht  kann  nur  dadurch  erklArt  werden,  dass  dort 
traumatische  oder  locale  Reizungen  leichter  vorkommen  ood  wirklich  in 
sehr  vielen  Fällen  nachweisbar  siiul.  Von  140  Köllen,  die  im  Jahre  1801 
von  B.  beobachtet  wurden,  kamen  (jO  spontane  Eiysipele  des  Gesichts 
ur.tl  <>2  traumalische  Erysipele  um  frische  oder  noch  nicht  ganz  vernarbte 
Wunden  vor.  Als  andere  Ursachen  der  Erysipele  erschienen  ibeils  Diät- 
fehler,  thcils  schlechte  individuelle  VerhSltnisse,  als  Si.hw&che  der  Kran- 
ken, chroniscbo  Entzündungen,  deprimirende  GemöthsatTecte  u.  dgl.  Das 
Erysipel  ist  nicht  so  deutlich  epidemischen  und  nosocomialen  Einflössen 
unterworfen,  als  andere  entzündliche  Krankheiten  (.V  ^  Ref.),  ebenso  wenig 
kann  ein  Miasma  oder  Contagiom  hier  nachgewiesen  werden.  Besonders 
wichtig  erscheinen  in  prophylaktischer  Beziehung  Verwundungen;  sie  für* 
dem  eine  äusserst  sorgfSltige  Behandlung,  und  die  Vereinigung  per  pri- 
nam  Intentionen»,  auf  deren  Gefahren  schon  Velpeaa  aufmerksam  ge- 
macht, darf  nur  in  eiception  eilen  Pillen  versucht  werden.  (?  Ret)  Uebri- 
gens  besitzen  wir  kein  topisches  Specißcom  gegeo  den  Rothlauf,  und 
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die  allgemeine  Behandlanc^  hat  Einflus«  auf  die  CoroplicatiorK^n,  nicht 
aber  aof  das  Lokalieideo  selbst.  Die  ErfahroDg  yod  JahrbonderteB  be- 
stätigt den  Scbluss. 

Uattcni  gehen  nach  Thore  (Gas.  möd.  1862»  \B)  seltener  Cotif 
pUcttihnen  ein,  alt  Masern,  (Rilliet  und  Berthes)  oder  Soharlaob. 
Sebartacb  sah  er  in  iwei  Fullen  der  Emption  der  Blattern  ▼orangebeii 
(auch  der  omgekehrte  Fall  kommt  mitunter  ?or,  nimlioh»  daaa  rat  BbU 
tern  Scharlach  folgt,  Ref.),  ebenso  sah  er  dabei  sobootane  Absoesse  und 
Erysipel  neben  eitriger  GelenksentxOndnng  xienlioh  selten,  Keratitis  ond 
Otitis  ond  Bronchitis  fast  nor  bei  Kindern,  endlich  Poenmonlen,  welche  bei 
Blattern  am  allerfalofigsten  vorkommen  sollen  (RH  Ii  et  ond  Berthes), 
obgleich  Th.  sie  bei  Masern  för  noch  häufiger  hfilL  Von  Seite  des  Darm- 
canaU  sind  unter  den  (^omplicalionen  vor  Allem  Diarrhöen  zu  nennen, 
die  bei  Kindern  eben  so  häufisr  als  bei  Erwachsenen  ziemlich  hartnackig 
sind,  ohne  indess  eine  besondere  Therapie  zu  verlangen.  Sydenhann's 
Behauptung,  dass  bei  ronfluirenden  Blattern  der  Kinder  Diarrhoen  eben 
so  häufig  sind,  als  bei  Erwachsenen  der  Speichelfluss,  fand  Th.  nicht 
bestätigt.  Auch  sind  sie  durchaus  nicht  so  gofährlicb,  als  Rilliet  und 
B  a  r  t  b  e  z  meinen.  Am  gefihritchsten  ist  Cholera,  die  während  der  foo 
Th«  beschriebenen  Epidemie  hiofig  beobachtet  wurde. 

Heber  das  Pellagra  schrieben  Laodoosy,  Sancereanit  Rol- 
lert and  Caataldi  (Med.  chlmrg.  HooatsbeRe,  1862,  Mai).  Bei  der 
grossen  Aofmerksamkeil»  welche  in  der  lotsten  Zeit  dieser  Hantaffootioa 
sogewendet  wird,  hallen  wir  es  fBr  nnsere  Pflicht,  die  Leser  In  Rennt* 
niss  der  nebesten  Forschongen  Aber  diesen  Gegenstand  so  selseo»  ond 
completirea  so  den  im  losten  Bande  enthaltenen  Bericht.  Landoasy 
bemerkt,  es  sei  das  Pellegra  doe  der  schwersten  ond  complicirtestan 
Erkrankongen.  indem  es  gleichseitig  Haut,  Darmcanal  und  Nervensystem 
betrefTe  ond  alljährlich  eine  errosso  Zahl  von  Menschen  hinvvoLrrafTe. 
Sporadisch  wird  es  selten  beobachtet,  doch  glaubt  L..  dass  in  grossaa 
Spitftlern  viele  Kranke  daran  leiden,  während  man  sie  nn  einem  andern 
Leiden  behandelt,  (ieslüui  auf  das  sporadische  Vorkommen  tritt  er  der 
anch  lange  Zeit  von  der  Akademie  -m  Paris  festgehaltenen  Ansicht,  da&s 
es  durch  [übermässigen  Genoss  von  schlechtem  und  verdorbenen  Mais 
entstehe,  entgegen,  und  meint,  dass  es  in  Distrikten,  wo  eben  so  fiel 
Mais  gebaut  wird,  als  in  jenen  Gegenden  Spaniens,  Frankreichs,  Italiens, 
wo  es  endemisch  forkoomt,  faat  gar  nicht  beobachtet  wird.  Gestfltsl 
aof  dd|  theils  von  ihm,  theils  von  Andern  beobochtete  Fftlle»  kommt  er 
so  folgenden  Schlössen; .  Oes  sporadische  Pellagra  iat  wie  das  endemische 
ein  chronisches  Allgemeinleiden,  das  sich  aof  der  Hanl,  im  Darmoanal 
oder  im  Nervenajstem  manifestirt ;  alle  drei  Systeme  kdnoen  gMchseilig 
oder  nach  ond  nach  ergriffen  werden,  oder  es  kann  noob  nor  ohMi 
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derselben  leiden.  Nach  einem  kurz  dauernden  allgemeineiit  meist  fieber- 
losen  Unwohlsein  beginnt  die  Krankheit  uiinlich  mit  einem  Erythem 
auf  der  ftiterflache  der  Hände.  Dieses  ergreift  auch  die  Küsse  und  das 
Gesiebt,  und  ist  von  einem  lastigen  Jucken  begleitet.  Die  Epidermis  wird 
trookea,  rissig,  schuppt  sich  ab  und  es  bleibt  eine  zarte  röiblicbe  Haut 
lorOek,  die  ganz  das  Aussehen  der  Narbe  einer  leicbten  Brandwande 
hat.  Gewdholiob  gleichzeitig,  selten  später,  kommen  Störungen  der 
Veniaaiiog,  als  Appstitlosigkeit,  Aafolossen,  Erbraoben  und  hartnäckige 
Diarrhöe.  Von  Seite  des  Nervensystems  kominen  Sohwindel,  Schwerbd- 
rigkat,  ▼orsobiedenartig»  Delirien,  Selbstmordgedanken  and  bftofig  eine 
tiefe  Melancholie,  die  in  BIddsinn  fibergeht.  Im  Jaoi  ond  Juli  lassen  diese 
Eracheinoogen  nach»  verschwinden  im  Herbst  ond  Winter  §ni  ganz,  tre- 
tan  aber  im  folgenden  FrOlyahr  der  Raihe  nach  wieder  «of  ond  werden 
mit  der  Dauer  der  Krankheit  immer  heftiger.  So  geht  es  einige  Jahre 
fort,  bis  die  Kranken  maraatiaoh  so  Gronde  gehen.  Bei  der  Section 
findet  man  meistens  Erweichung  des  Röckenmarks,  zumal  im  Lumbal- 
tbeile;  die  Schleimhaut,  des  Magens  und  Darms  ist  blutreich,  in  beiden 
finden  sich  gr(jssere  ond  kleinere  Geschwüre  in  verschiedener  Menge. 
Das  ßlut  ist  arm  an  Blutzellen,  die  Haut  bietet  die  im  Leben  erwähn« 
ten  Erschein uni:,'on.  Die  Therapie  ist  rein  symptomatisch. 

Lanceraux  sagt,  dass  das  Pellagra  sporadisch  ohne  Ursache 
auftreten  könne  ond  achliesst,  weil  er  in  einem  Falle  Longentuberculose 
Qod  tubercolöse  Darmgeschwüre  fand,  aof  einen  Zusammenhang  der  beiden 
Krankheiten.    Die  Erklärung  des  Zusammenhangos  bleibt  er  aber  schuldig. 

Rollant  sammalte  im  Dap.dela  Marne  (mit  317  Irren  in  St*  Diiier 
ond  337  in  La  Roche  Gandon  Ref«)  6  F&lle  von  Pellagra,  ond  beweiali  dass 
dasselbe  and  das  Pellagra  in  der  Lombardei  identiaobe  Krankhaiten  sind. 
In  Jenen  Pillen  war  das  Erythem  weniger  deotlich,  was  R.  dadoroh  erkiftrt, 
dam  die  Kranken  daselbst  der  Insolation  weniger  aoageselst  sind  als 
in  der  Lombardei. '  Daso  der  Maisgenoss  die  Ursache  der  Krankheit  sei«  . 
bestreitet  er,  gibt  jedoch  zu,  dass  der  anhaltende  Genoaa  von  Mais 
schlechte  Ernährung  und  AnSmie  bedinge,  Zustände,  welche  günstige 
Bedingungen  (ür  das  Auftreten  und  die  Weilereulwiüklung  der  Krankheit 
liefern. 

Castaldi  spricht  der  Ansicht,  dass  der  Maisgenuss  eine  l  rsai  he 
des  Pellagra  sei,  eine  gewisse  Berechtigung  nicht  ab,  dennoch  hait  er 
aber  fOr  die  Hauptursachen  excessive  Arbeiten,  Insolation  auf  Kopf  und 
Böcken,  ungesunde  Wohnungen,  Unreinlichkeit  und  Geisteskrankheiten. 
C.  verkennt  den  möglichen  Einwurf  nicht,  daas  dieae  Momente  lange  vor 
dem  Auftreten  dea  Pellagra  bestanden  haben  ond  auch  in  Ländern  be« 
sieben,  in  denen  man  das  Pellagra  nicht  kennt,  aber  er  hebt  hervor, 
dass  gemde  eine  Steigernng  der  Arbeit  ond  das  billige  Vorkommen  der 
Aa^  Bd.  UXSl  g 
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Insulaiion  eine  Conseqoofix  dai  daroh  BindUmmg  d«ft  MaisbMat  Miogien 
Wechsels  in  der  AgricuUar  sei. 

Mi/i/iuhnf^cn  i'iht  r  J/V' B«haudiuu<^  der  chroiikclieii  Ilaulkrauk- 

hciit'tl,  «li^i  das  Interesse  des  l*rak»ikers  ini  hohen  Tiraile  fcsschu  heferl 
V.  Veicl  in  Canslall  in  einer  besomlcrt)  IJrochüre  (StiiUi^arl,  Kbner  und 
Seubcrl,  I'-r)2).  Seine  Behandlunc^smeUiotie  beiulu  hauptsiu  filich  darauf, 
die  angeerble  oder  erworbene  Dyskrasic,  auf  welche  V.  alle  ilaulkrank- 
heilen  zuruckfuhrl,  zu  entfernen,  wobei  indessen  eine  gleichzeilige  ent* 
sprechende  Einwirkung  auf  die  Haut  selbst  oiohl  zu  veft&amen  ist.  Bei 
einzelnen  Individuen  mOsse  zwar  eine  besondere  Neigung  SU  Ueatlirnnk- 
heilen  aogenonninen  werden,  allein  meist  seien  es  angeborene  (von  El* 
lern  ader  Grosseitom  verarbto)  Dyskrasien,  die  aoC  Slractur  and  Beoop- 
(ivitiht  der  Bant  einen  wesenlliehen  Einfloss  aosObeo.  Als  din  gewSlw» 
lichslen  dieser  Dyskrasien  beseicbnel  V.  herpetisolie,  skrofolfise^  gpohli- 
sehe,  bfimorrbotdale,  sypbiHlisobe  und  tobenMiMse,  von  denen  jede  ihre 
Liehlingsformen  nnter  den  Haotkrankbeiien  hat.  So  dispomre  horodilir«, 
herpeliscbe  Dyskrasie  w  Bkiema  ond  Impetigo,  Skrofeln  to  topos,  H4- 
morrhoidalleiden  zo  Ekzem,  Herpes,  Akne,  Lieben,  Giofat  so  Akne,  Pru- 
rigo. Pemphigus,  Syphilis  zo  sqoamösen  ond  puslulösen  Haotkrankbeiten« 
Tuberkeln  zu  lupösen,  leprösen  und  skirrhösen  Formen.  Einzelne  dyskra- 
sischo  Processo  lieben  gewisse  Parihien  des  Kurprrs,  so  Scropheln  das 
Gesicht,  die  Nase,  die  Lippen,  den  bäumen,  llanKu  rhoidalleiden  ilie  Beu- 
geslcllen,  biclit  tiie  Kxfensionsiläcben  und  den  r.iM  keri,  Syphilis  den  Kopf 
lind  die  Exlremilalen.  Tuberkeln  die  drüsenreicliefj  Theile  des  Körpers. 
Endhch  befallen  gewisse  Dyskrasien  nur  gewisse  Allcrsperioden,  wie  z.  B. 
SoFopbolose  im  Porrigo  achor,  in  den  ÜrüsenafTeclioneii,  Osteomalaoie, 
Rachitis  etc.  mehr  die  Kindesjahre  bis  zur  Pubertät,  Giobt  im  Prurigo  ond 
Pemphigus  das  höhere  Alter,  eto.  FOr  die  Constitutionsanomalie  der  cbro- 
niscben  Haolkrankbeilen  spreche  endlich  auch  der  ümstandt  dass  ibreas 
Aosbmch,  somal  wenn  sie  aof  beredilSren  Dyskrasien  bemben,  vaficbie- 
dene  Slörongen,  wie  rbenmatisobe  Sohmsrzen,  Sobwindol,  Helnnoholie^ 
Spinalirritation,  Herzklopfen,  langwierige  Katarrhe,  Neigung  zn  Erbreohan, 
Appetitnangol,  Flnor  albus,  Griesbildnng  u.  s,  w.  vorangeben,  dann  dass 
sie  hlofig  ZQ  kacbeklischen  Zostftndeo,  Soblaflosij^keii,  Abmagerung, 
Marasmos  fahren.  (Ohne  diese  zo  weit  gebenden  Ansichten  des  Terf. 
so  tbeilen,  hielt  es  dooh  Ref.  ffir  zweckmissig,  dieselben  in'Kürze  roitzu- 
theilen,  da  einzelne  Wahrheiten  derselben  vor  der  Hand  nicht  ganz  ab- 
zuleugnen sind).  Aus  diesen  Angaben  resultiren  auch  die  (jrundsätze  der 
Behandlung.  1)  Hebung  der  crwoihenen  oder  angeborenen  Disposition 
auf  bekanntem  Wege.  2)  Zersluiunc  der  durch  die  Haulkraiikbeilcn 
örtlich  bervori^ebraclitcn  \  or/widet un;i;o«i  und  Hervorrufung  einer  norma- 
len UauKuaclioQ.   Man  verwandle  den  alypis4;hen,  cbronitcheo  Verlauf 
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der  Haotkrank bellen  in  einen  l^pischen,  acuten  durch  Steigerung  der 
drei  Stadien  der  Efflorescenz,  Exsudation  und  Desquamation.  Daiu  die- 
nen  alkalische  Seifen,  kaustische  Alkalien,  Äetzmittel,  reizende  Bäder,  na- 
mentlich concentrirto  5(  lisvefelbäder,  Sitz-  oder  Dampfbäder,  reizende 
Kataplasmen.  Sie  bescidi^en  durch  Slcij^erung  der  Exsudation  die  In- 
filtrate. Bei  Pseudomembranen  oder  Gebilden,  die  im  Laufe  der  Zeit  zur 
selbststündigen  Secretionsfläcbe  geworden  sind,  ist  deren  Zerstörung  die 
erste  Bedingung.  Bei  hyperämischera  ExMidat  sind  BIutentziehoDgeo, 
Eisumscblftge  und  erweichende  Kataplasmen  aageieigU  Zur  Hervofru- 
foBg  der  normalen  Hautlnoolion  iai  dieselbe  herabsuslimmen,  dasn  diene« 
Fiohleii-^  Biriiec-  md  Tbeersatbeo,  Zink«*,  Biei«»  Merkarialaalben,  Stoffe^ 
die  elDe  acbatiende  Decke  büden»  als  Collodiuin^  Talg,  Gatlapercha, 
Wallrath,  Balsame,  Kakaobutter,  erweicbende  BMer  oad  solche  UmschMge. 
Treis  alieni  deni  kommen  Recidive  sehr  hiofig  vor.  Die  Dorchscbmtts- 
leit  der  BebandUmg  ist  8—10  WocheolQr  chroaische  Ekzeme,  Impetigo, 
Psoriasis,  Prurigo,  Akne,  Sycosis,  Favus,  HaittgeschwQre  und  Syphiliden« 
Kflrzere  Zeit  fordern  Herpos,  Erytheme,  Pityriasis,  Miliaria  cbroniqa,  Akne 
punclala  ;  eine  langer«  Dauer  haben  chronischer  Pemphi<;us,  solitärer 
Haulkrebs,  einzelne  Lichenfumien,  Akne  lubercuioso,  Alupecie,  Lupus, 
Lepra.  Bezüglich  des  von  \.  aufgestelllcn  Systems  und  der  Specialisi- 
nin^  der  in  7  Jahren  behandeilen  887  Külle  (davon  geheilt  740,  gebessert 
12G,  un<;ehetlt  21)  auf  das  Originol  selbst  verweisend,  wenden  wir  uns 
tor  Betrachtung  der  specietlen  Formen. 

Ekzema  chronicum,  die  verbreitetste  Hautkrankheit,  tritt  als  E.  uni- 
versale ond  partiale  (locale)  auf.  Es  gibt  vier  Formen,  E.  simpicx,  rubrum, 
sqoamosam  und  impetiginodes ;  die  am  häufigsten  befallenen  Stellen  sind 
die  behaarte  Kopfbant,  die  Ohren,  die  Achselhöhlen,  Knie-  und  Ellbogen'- 
gelenke,  Ci^o<sg«looke  ReH) ,  der  innere  Schenkel,  dann  folgen  Gesicht« 
Hsls,  Angienlidrander,  Pinger,  Hodensack,  Aller,  Schamlippen,  setlener 
werden  Nabel,  Nase,  Mond,  Nigel,  Vorhant,  Brostwarze  ergriffen.  Heist 
ist  die  Krankheit  heroditlr,  mit  ihr  gleichseitig  oder  alternirend  kommen 
vor:  asthmatische  Beschwerden,  Kopfschmerzen,  Rheomatismos  acotos, 
meist  dem  Aosbmch  vorangehend,  Porankeln,  Ischias,  Angina  tonsillaris, 
Friesel  und  Haulschweisse,  chorea-artige  Zuckungen,  Blutspeien,  Gries- 
bildung. Meist  bringt  der  Winter  eine  Vt^rscblimmerung.  Die  (dabei  un- 
erlSssliche)  innere  Behandlung  berQcksiQhtii^i  die  Constitution  des  Kran- 
ken, die  hfiredilüfcn  Momente  und  die  Complicationen.  Die  äussern 
MiUei  Irenncri  sich  in  milde  und  reizende;  letztere  bei  veralteten  Ful- 
len, bei  trockenem  Ekzem,  bei  E.  palpebranim,  aurium  etc.;  erstere  hei 
E.  rubrum,  erythematosum,  impetiginodes,  syphiliticum,  mammae,  axillare, 
praepulü,  ombilici  etc.  Zu  den  milden  gehören  Kataplasmen,  Fette,  Was- 
seromschlige,  Regeodonchen,  Blei-,  Zink-,  Pricipitalsatben,  Aroyluro,  Ly- 
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copodiom,  zu  d«n  niienden  Kaltseife,  Sololfontn  von  Ktli  eML,  Argefit 
nitric.  Sublimat  und  Schwefelleber.  Alkohol  mit  Seife  etc.  Die  Kur  be- 
ginnt mit  Ablösnnc:  der  Schiipp^^n  und  Knisl<«in  Hnrch  Kataplasmen,  dann 
folijen  Kinreibunrrpn  mit  Knüseifr-,  Snpo  viridis  oder  Kalisoiution  durch 
3  Tage  3mal  tSglicb.  Dabei  heilt  ein  Theil  des  Ekzem««,  ein  anderer  aber 
dBssI  und  ist  gerölhef,  oder  es  zeigen  sich  neue  Bläschen.  N«ob  Aa* 
Wendung  einiger  KleienbSder  schwindet  diat  Alles.  Wenn  non  MMh 
jQokende  oder  kranke  Stellen  zuröckbleibaD,  tnoss  die  Seifenkor  noob- 
nalt  dorcbgemacht  werden,  oder  man  wendet  eine  mit  Seife  fcemisehte 
Tbeersalbe  an.  Flobfentbeer  verbindet  aicb  am  besten  mit  Fett,  wenn 
etwas  Seifenbrei  beigemengt  wird.  Allenfalls  kann  man  noeb  trocknende 
Oele  SBsetseo,  z*  B.  Leinöl,  and  diese  Verbindong  ist  besser,  als  dl« 
Hflnebner  Salbe  (2  Tbeer,  I  Sapo  viridis,  4  Afkobol).  Hit  der  Salbe  wird 
so  lange  eingerieben,  ats  sieh  noch  N8s«^,  RGlbe,  Jucken  oder  Schuppen 
zeigen.  Tbeersalbe  mit  Leinöl  oder  Cilycerin  wird  slels  gut  vertragen, 
ist  sie  dennoch  zu  reizend,  so  wird  die  Seife  w  egijelassen.  Nur  hei  Ery- 
them ist  PS  gut,  bis  zur  Entfernung  der  Rothe  Amybim  oder  Lyc-opodiom 
auf  Baumwolle  gestreut  anzuwenden.  Wo  man  den  Tfieor  nicht  nnwen- 
den  kann,  z.  B.  wegen  des  öbien  Geruchs,  greift  V.  nach  Merkurialsal- 
ben,  besonders  soioben  mit  salpetersaurem  Quecksilberoiyd  oder  Oxydul. 
Birkentbeer,  Oleum  rnsci  oder  Wacholdertheer,  Oleum  cadinum  fieobeo 
viel  penetranter  als  Fiohtentbeer  ond  bieten  keine  Vortbeile.  Nor  wo  die 
Anflragong  mit  einem  Pinsel  gesobeben  moss,  s.  B»  im  GehSrgang,  an 
der*  Nase  eto.  nimmt  man  Oleom  rosei«  Statt  der  Seife  moss  man  mit« 
anter  stlrkera  Aettmittel  t.  B.  Chktrztnk,  Höllenstein,  Kapfervitriol  mit 
der  Tkaersalbe  verbinden :  BSder  onterstOlzen  wesentlich  die  Kor,  ond 
es  sind  Dampf-  ond  Pottaseheblder  xor  Reinigung  der  Haut,  spSter  zur 
Nachkur  warm«  Mineralbäder  am  Platz.  Mitunter  leisten  Bäder  mit 
Tischlerleim,  Malz  odi  r  Mikh  sute  Dienste.  Bei  Syphilis  ond  prurigiod- 
sem  Ekzem  uiUerslülzen  SuUbinatbSder  die  Kur ,  bei  gichtischer  und 
KrMzdiatheso  (!  [)  Schwefelbäder,  bei  Skrofeln  Salz«  oder  Jodslaubbäiir  r, 
oder  Bäder  mit  L«her!hran  oder  zum  Schluss  kalte  Flussbäder  mit  ge. 
Steigerter  Strömung  des  Wassers.  Auf  sehr  hartnäckigen  Stellen,  die  unter 
keiner  Behandlung  heilen  wollen,  thot  folgendes  Pflaster  sebr  gut : 
Empl.  matrts  part.  o,  Empl.  G,  ammoo.  p.  1.,  Pic.  liquid,  p.  Vai  >|^ter 
lisat  man  tor  Heilung  Bleiwasser  anwenden.  Im  Allgemeinen  wendet 
man  an  bei  sqoamosQm  Tbeersalbe^  bei  B.  simplez  Seife  ond  Theer; 
Ni  B.  pmriglnosom  Kaliseife,  bei  impetignodes  Kataplasmen  ond  Tbeer. 
Nor  sebr  seilen^  bei  besonderer  Hartn&okigkeit  wird  Arsenik  aogewen* 
det,  umal  wenn  Jodkaliom  erfolglos  war.  GoyoTa  Tbeersalbe  fAz. 
pord  000.  1.,  Pic.  liq.,  Ol.  oadin.,  Natri  aobearbon.  aa  dr.  I)  ist  eine  sehr 
uweokqiissige  ZosammsMelsong.  ^  Bcrpes  ist  die  gewöbniioho  Folge 
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«»er  Puneluttitlfiniiig,  «iner  BrklUmigi  ab  H.  «Htioat  oder  fobnüt,  dtno 
itl  BOoh  die  baiMdere  Form  H«  oiraianatas  irit  lo  erwltuioo,  die  doreli 
OooeksillMreioraibiiiigeo,  AbfAbnnittot,  Eminenagogo  ond  Hervorrofoog 
eiMO  kOntllichea  Aawehlags  aof  der  Broat  ood  io  Naeken  geheiiC  wordo. 
Oft  entoloht  H*  «irdoMto«,  aaoii  dam  llelkeD  oder  Potiea  das  Vlahi, 
wann  es  an  aiDcr  FlacMa  laidat.  Oiaae  Form  aciiakit  aus  PiImd  iq  aot* 
slahan,  and  sich  wie  der  H.  tonsoraiis  weiter  austobreiteo.-  Bei  Herpes 
Zoster  leistete  die  Abortivbehandluog  der  Pu&telo  luiUeUt  CoUodiam  nach 
Fenger  die  besten  Dienste. 

hiipttiL;o  kommt  mehr  in  der  Jusrend  vor,  rncfir  boi  Frauen  ond  h9A 
diesen  arn  hauiigsten  iin  Gesichf.  Oefter  gehen  dem  Ausbruch  rbeoma- 
tische  Schmerzen,  Anschwellung  der  Drusen,  Opihalmien  und  Nagelge* 
schwüre  voran.  Im  Sommer  besaeri  aicb  die  Krankheit  stets;  Impetigo 
in  mii  viel  Jacken  verbanden,  das  nur,  wenn  sypbilitiaofae  lofaotioo  vor- 
angegattge»!  C^^  ^l),  AufTallend  ist,  dass  die  meisten  daran  Lei- 
dendan bkmd  find*  Die  Bebend  long  bealand»  da  bei  den  meietao  Sero» 
fein  vorbencblen,  in  JodkaNom  ond  Sarsapariliepliaaneo,  daneben  Saii- 
blder,  dann  Kalaplaamen  ond  tbeersalbe.  Bei  andern  ganAgte  Leberthran 
»il  NoasbUllenbeet  milde  warme  BIder  ond  tarn  Seblosi  Fnaabldar; 
bei  Syphilis  Jodkaliom  ond  Soblimatbider.  Siels  wordo  aber  die  Baal 
dorob  Kataplasmen  gereinigt  und  doroh  Einreibongen  fon  mil  Fett  mili- 
girter  grflner  Seife  gesSnltigt.  —  Pittfriasis  Itommt  hftufiger  beim  jogend* 
liehen  weiblichen  Cieschlet  hte  vor,  und  beruiit  mit  Ausnahme  der  P.  ca- 
pitis selten  auf  hereditären  Monienten.  Die  Behandlung  besteht  in  Ein* 
reibnng  von  kaustischer  Seife  nebst  Kleien-  und  Dampfbädern,  denen  bis- 
weilen \\'asrliun<;cn  mit  Theerwasser  oder  die  T[ieersall)e  folgten.  Bei 
localer  Krankheit  genügten  Liq.  Kali  carbon.  oder  verdünnte  Losongen 
von  kaustischem  Kali  oder  Chlorzink.  Bei  hartnäckiger  P.  capitis  sind  Ca- 
lomelsalben  oud  Dampfdoucben  sehr  nülzliolii  bei  P.  palpcbraram  schwache 
Cbloninklöanogan,  bei  P.  palmaria  Tbeer-  ond  Seifeneinreibungen.  Die  P* 
senilis  gehl  mit  Consamlionsprooesseo,  Diarrhöen,  Schlaflosigkeit  ond  hef- 
tigem locken  einher,  hier  paast  innerlich  Opiom  ood  ioaaerlich  Cbloro- 
fermeioroibongen«  Bei  P.  fersibolor  geoHgen  zor  ZerstÖroog  der  Pilse 
kaosiische  Seilen-  oder  SoblimatwaschoDgeD.  —  PmianU  Ist  niebsl  Ekxem 
die  hiofigate,  ferner  aber  anch  die  karlnSokigate  ond  am  meislen  so 
ReehÜTen  geneigte  Haotkrankbeil.  In  der  SchwangeracbafI  f enchwhidet  sie 
lAufig  ond  tritt  nach  derselben  wieder  auf,  auch  scheint  sie  vor  andern 
Krankheiten  zu  schA(7.en,  da  daran  Leidende  seitea  über  Katarrhe,  Hbeu« 
matismen,  BrustoITeclion  und  dgi.  klagen.  Die  Ursachen  sind  meist  he- 
reditär; wo  diese  fehlen,  kommen  am  häuligslefi  vur:  Hämorrhoiden, 
Scropheln, Syphilis,  Gonorrhoe  (wohl  [)ost  hoc.  ergo  propter  hoc,  oder  om 
Ende  nicht  diagoosticirte  Schanker  der  Uaroröhre  i  Hef.),  laogwierige  Krebaei 
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Leberleiden;  ferner  Erkältung,  Arlhritis,  Rheumalisnius,  Variolois,  Revar- 
dnation,  Neigung  zu  Furunkeln  n.  s.  w.  (!!  Ref.).  i^soriasis  paimaris  und 
planlarif  tritt  meist  im  Gefolge  von  Schankem  aof.  Bei  einzeloeo  FraueD 
WQnleii  SQr  Zeit  der  Mensoos  die  Flecken  röüier  und  mehr  geschwellt. 
Die  Bebaodloog  besteht  im  ionem  Gebreaoh  des  Areeniks,  welchem  Ab- 
fflbfniiitel  vorangetohickt  werden,  and  in  der  Anwendung  der  Theenaihe, 
onterslfitsi  dnieb  Dampf-  ond  Pottasobeblder.  Bei  Syphilis  entspricht  In- 
neriieh  das  Zittmann*sohe  Deeoel,  dann  Liqnor  hydrarg.  nilrtw,  oder  Pvoto- 
joduretom  bydrarg.  ond  stall  der  Theenalbe  die  Scihmieilrar,  liel  Skrofeln 
Sarsaparille  mit  Jndkalinm  and  Msalben,  bei  Illmorrboidea  ioeale  Blateat- 
Ziehungen,  scbwefelhaltige  Abfflhrmiltel  und  TheersalbeR,  bei  phlhlsisobnns 
Habitus  Leberthran,  Arsenik,  SalzbSder ;  wo  die  Psoriasis  ^bald  nach  lang> 
wieriger  Krätze''  aufiriU,  Aatenrieth's  Salbe  nebsl  concentrirten  Schwefel- 
bBdern  und  Theersaiben  ,  bei  Ai  ihritis  Schwefel-  und  Dampfbäder  neben 
Dioreticis.  nls  Nalrom  bicarbon.,  Tinct.  canthiirul.  etc.;  bei  Krebsdyskrasie 
in  der  Familie  Arsenik  oder  Ooppelljodquecksilber  neben  Theer-  oder  weisser 
Pr&cipilatsalbe.    Der  Arsenik  ist  in  allen  Erkrankungen  der  Haul  ange- 
seigt,  wo  chronische  Infiltration  des  Zellgewebes  und  Scbuppenbildong 
vorkommt,  also  Ekzem,  Sycosis,  EiUliyma,  Psoriasis,  Leprs,  dann  in  Krank- 
heiten mit  tiefligen  Jockeo,  was  eben  .einen  latenten  InfiUrationsreiz 
der  Nerven  and  GefSsse  der  Hanl  venith*  (Y).  Er  soheint  doroh  aoioen  Reis 
aof  den  Darmoanal  den  Stoffwechsel  so  befördern  ond  dadareh  die  Re* 
Sorption  so  steigern,  oder  er  ist  ein  Spannittel,  das,  wie  der  KaSbo, 
den  Verbraach  vermuidert  and  dadaroh  eii&o  gesteigerte  Bmihrong  des 
Zellgewebsa  sar  Folge  hat*  Dia  Breohweiosteinkar  nach  Daniel  Isen 
ward  versaohl»  mosalo  aber  wegen  heftigem  Erbfeohen  aolgegebeii  werden* 
Bsis.  oopalvae  in  grösaem  Dosen  nach  R  a  r  d  y  war  ohne  Erfolg,  Theer- 
salbe  und  Theerspiritus  (Alkohol  und  Theer  aa.)  leisteten  recht  gute 
Dienste, Liehen  ist  meist  nur  etner  Besserun^^,  selten  der  Heilung  fähig.  Die 
mannigfachsten  Mittel  blieben  ohne  gewünschten  Erfolg.  —  Prurigo  ist 
eine  der   undankbarsten  Krankbeitsformen  ^   welche  den  Ari^l  und  ilen 
Kranken  zur  Verzweiflung  bringt.  Die  t'rsnchen  sind  meist  hereditftr,  ferner 
ist  die  Krankheit  ttäufig  Folge  der  „psoriscbeo  Dyskrasie  oder  Kachexie'' 
( I  Ref.) ;  die  schlimmsten  Formen  sind  Prurigo  ani,  latuoram  padeod.,  et 
•operoiliomrof  noch  ärger  ist  aber  P.  senilis,  die  vollkommene  Scblaflosif;- 
keit  erzeugen  kenn,  and  in  Feig«  derselben  naoh  V.  Hersbypartrophie  ood 
Asthma !  Es  gibt  hier  nnr  swei  Heibnittel,  grihio  Seife  ond  SabKroathider. 
Bei  jongen  krllKgen  Unten  anterstfttst  wiederholtes  Schröpfen  die  So* 
bihnatkar  and  driltoh  ChtorofonnoderGlyoerineinreihnngen.  Aoqh  Kleien  , 
Sods^«  Pottasche-  ond  Dampfbider  mindern  das  Jacken,  wlbrwid  Sehwo* 
felbider  nicht  vertragen  werden*  Prnrigo  aohwindeC  nsitanter  nneh  dar 
spontanen  Bildung  von  Fnronkehi;  diese  worden  nan  kthistlich  dareh 
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Brechweinsteinsalbe  nacbgeahml,  wurauf  gewöhnlich  das  Juckeu  für  l&a* 
gere  Zeit  nacbiiess.  Kalte  U&der  and  Einreibongen  wirkton  immer  sehr 
wohltbatig.  Wo  keine  Oyskraaie  la  Grunde  lag,  leistete  Arsenik  und 
kacliektiicben  Personen  Eisen  oft  gote  DioDste,  Bei  P.  aenilie  wurden  Diio* 
relica  and  Opiofli,  MUoh  oft  oboe  Nutieo,  aogeweDdel.  Die  achlimoiale 
Fona  lat  Fnirigo  vulvae  und  htogt  oft  mit  Krankbeilaprooeaaen  in  den 
Ovarien  ond  im  Uleivs  siisammeo,  wie  P.  ani  mit  Aakariden.  Die  Kor 
beginnt  V*  iiier  mit  Blutegeln  in  die  Inguioalgegend »  am  die  ceaaireode 
Meoatmation  in  erselien  and  die  driiiobe  Irritation  zo  vermindern,  dann 
BftlmogeD  von  Papaver  mit  Halven,  HalbbSder,  weiaae  Prieipitalaalbe,  Blei- 
wamer  mit  Kampbergeist,  Opiate.  Aelzung  der  Papeln  (?)i8t  aehr  acbmerzbaft, 
wirkt  aber  mitunter  günstig,  das  Gleiche  gilt  ?om  innern  Gebrauch  von 
Colchicum,  Akooit  und  Laadanum.  Die  Solution  von  Alaun  und  Zink- 
Vitriol  (R  icba  r  1)  ist  ein  sehr  caimirendes  Mittel.  Wenn  eine  aufmerksame 
üntersucbung  nicht  stets  die  Papein  ündeo  würde,  könnte  man  Vr.  vul- 
vae leicht  zu  den  Ncurnsen  zahlen.  —  Die  Vriirarin  chronica  tritt  am 
häufigsten  nach  Digestionsslöiungen,  zumal  durch  fette  und  blähende 
Speisen ,  nach  ErkSUüngen ,  Menatroationsstörangen  etc.  aaf,  ond  bildet 
bei  CompUcation  mit  Syphilis  eine  sehr  oog^natige  Form.  Die  Behand- 
lang musB  stela  die  Uiaacbe  berücksichtigen,  ond  beatebt  in  Hautreiiao, 
Breehmüteln,  Herforrofong  der  onlerdrücklen  Menaea  ond  dgl«  mehr«  — 
IFafM  iMdürfen  der  Aetzmitlel,  onter  denen  die  von  Lange  gerühmte 
ChfomaSare  am  unwirkaamateo  iat,  oder  die  Unterbindong.  —  Akne  rO' 
Mwe  tat  faat  immer  beredilSr;  aneh  der  Gebraoch  von  Salibtdem  and 
IKallwaaaerkoren  warde  ala  Uraache  beacboldigl.  Bei  daran  leidenden 
Fraoen  war  die  Periode  meiat  ach  wach  ond  nnregelm&aaig.  Die  Behend- 
long  iat  aebreinfoeh,  man  drficlit  die  Bälge  aus  und  reiit  dann  dieNan- 
dangen  der  ausgedrOckten  Taigfollikei  durch  Reihungen  mit  grüner  Seife 
oder  Kalilösong;  hi sonders  gut  eignet  sich  dazu  der  Liq.  Kali  carbon. 
Später  sind  üie  lalirdrüsen  durch  reizende  WaschwSsser  in  ei  höhter  Tha- 
tigkeit  zu  erhalten  ,  als  KalilösunL'  mit  Alkoliol  oder  Waschwasser  mit 
Itohlensaurem  Natron,  Benzoetinkinr ,  Horax,  bchwefel,  mit  alkoholischem 
oder  aromatisrhem  Zusatz  je  nach  der  Ueizbarkeit  der  Haut.  Bei  Akne 
disseminata  werden  die  einzelnen  Tuberkel  mit  in  grüne  Seife  getaoch* 
ten  Zahnbürsten  bis  zur  Blutung  gerieben,  und  dann  Waschwasser  ange- 
wendet aus  Alaun,  Schwefel,  Borax  mit  Spirilooaen«  lonerüch  aind  Lar 
xantien,  Molkenkoien»  Sftoren  neben  airenger  Diftt  angezeigt,  femer  Floaa» 
bäder.  Bei  Aotto  roaaoea  wendet  man  an  adalringirende  WaaohwSaaer 
mit  Tannin,  Hdllenateio,  Alaon,  Blei,  Zink«  oder  erkaltende  mit  Karopher, 
Aaiher,  Scbwefebnilch  in  Alkohol  gelöat  (1  Dr.  auf  1  Uoae),  oder  re- 
Mrfairende,  wie  Jodwaaohongen,  Jodachwefelaalbe,  OoeckailberohlorOr  (Ro* 
ehard).  lanerlioh  mfiaaen  die  Uraaehen  berQckaichtigl  werden,  alaStok- 
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kongen  im  l  nfcrleibe  o.  s.  w.,  dabei  strenee  Diät.  Enlhahnng  von  Wein 
u,  s.  w. —  Der  Acarus  folUeulorum  findet  sich  auf  (ler  Nase  imd  in  der 
Ohrmuschel ;  wenn  man  mit  einem  Falzbein  ieicbt  darüber  wegfahrt  und 
die  Masse  unter  das  Mikroskop  briogti  wird  man  immer  mabrera  £smb> 
plare  finden,  die  die  seitliobeii  Fostpaare  krSftig  ein-  und  berrortiebeB 
and  Ibra  Lage  tu  ?ertadern  soeben;  die  kleinen  sind  6»  die  grOssern 
8nssig;  sie  sind  o(l  In  grosser  Menge,  obne  dass  die  Haot  eine  Aande- 
rang  dnrcb  dieselben  erfSbrl,  —  Bei  SebönJitm  (Pliea  sebac^)  bat  man 
die  TalgdrflsenabsonderoDg  za  vermindern  and  die  krankbafle  SeofilioB 
10  beben,  d.  b.  die  Absonderung  des  consislenteren' Talges  in  die  eines 
normalen  ond  öligen  so  verwandeln.  Die  Verminderoog  wird  eiveiebt 
dorob  Adslringenlien,  KSIta  ond  KSlte  erzeogende  Mittel,  also  kalte  Dooebco, 
aether-  und  kampherhaltige  spiritaöse  Waschw&sser  mit  Tannin,  Zink 
etc.,  die  Umstimmung  der  Tolgsecretion  durch  Beizung  der  Talgdrüsen 
mit  Kaliseife  oder  Kalisolution.  Innerlich  unterstfltzt  man  dies  durch 
jodhaltige,  abführende  oder»  wenn  es  nöthig.  die  Menstruation  befördernde 
Mittel;  ISncjere  Zeit  nachher  ist  noch  ein  Wasch wasscr  uns  Kani[)hcr. 
Alaun  und  Uosenwasser  zu  gebrauchen.  —  Sycocis  ,  eine  Krankheit  «^les 
mSnnlichen  Geschlechts,  kommt  immer  hSofiger  zur  Behandlung,  und  ist 
so  barlnickig,  dass  sie  scheinbar  geheilt,  dennoch  auf  die  leicbtesleo  Ver* 
anlassnngen,  wie  Di&lfehler,  ErkSItong,  Scbnupfen  ( Ref.)  recidiv  werde« 
kann.  Sie  kommt  besonders  bei  Mtonern  von: 25—40  Jabren  vor.  DieBo- 
bandlong  berabt  auf  Depilation  ond  Zeraldrang  der  in  den  Follikelo  sortck- 
gebliebenen  Haarscbeideo.  Man  beginnt  mil  Kataplasmen  ond  llsst  8i»- 
reibnngeo  von  grüner  Seife  naebfoigen,  om  die  Haare  so  loekem,  die 
dann  mil  der  Pinoetto  oder  dorob  ^n  Klebepflaster  leiohl  so  entlemen 
sind.  Nach  der  Depitotion  werden  die  Follikel  mit  Essigsiare  bepinselt 
ond  S|Aler  versi^hiedene  UmscblSge  u.  s.  w.,  bei  Schoppenbildong  Tbeer* 
alkohol,  bei  Neubildunt?  von  Pusteln  Schwefelspifilus,  bei  VerhSrtnngen 
Jod,  bei  krankhafter  ßöiliiing  Blei  oder  Sublimatlösung  angewandt.  Kalte 
Douchen  oder  bei  Verhärtung  des  Zellgewebes  Dampfdoncbcn  unterstützen 
die  Kur.  Die  Depilation  bleibt  die  Hauptsache,  nach  ihr  heilt  jedes  Miilei 
die  Sycosis.  Fette  und  Oele  werden  selten  vertragen,  sie  disponiren  ge- 
wöhnlich zu  neuer  Schoppenbildung,  besser  thun  Einreibungen  von  Ei» 
gelb  oder  Glycerin.  Bei  Sykosis  der  Oberlippe  findet  sich  meist  Reisong 
der  Naseoscbleimbaot,  dann  sind  Einspritzungen  von  Borax  oder  Alaon 
mit  Laodanom  sebr  wobitboend.  Mitonter  leistet  die  Wilkinson*scbo  od«r 
eine  Napbibalinsalbe  gole  Dienste.  —  Fama  wird  in  der  gewftbnIiobaB 
Weise  bebandelt;  Entfernong  der  Kroaten,  Einreibang  von  grflner  Seils 
bis  sor  Lockerang  der  Haare ,  Depilalion  dorob  Peobstraifeo ,  Ueranf 
Aettong  mit  EssigpSore  ond  zum  Scbloss  weisse  Pr&cipitafsalbo  mtt 
Kampher,  oder  bei  Scboppenbildong  Theersalbe  oder  Lebertbrao.  In  bart- 
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nSckigen  FilleD  leistet«  H  o  to h  i  n  ■  oo's  Selbe  (Schwefel  und  SoMinat  aa. 
20  Gr«  auf  eiDe  Unie  Fell)  die  bealen  Dienste.  Y.  sah  Fem  ansser  an 
Kopfe  aooh  In  den  Achseln ,  am  Arm  and  sogar  am  OberKhenkel.  — 
Die  jU^ecfe,  welcher  nie  Pilsblidoog  in  Grande  llegli  enCstehl  spontan, 
oder  nach  veraebiedenen  Ursachen,  als  eianihematiaeben  P^oeeaaen,  Rofif- 
roseo ,  StSrong  der  Periotle ,  KUmaverlnderung  o.  s.^  w.  Die  Beliandlmig 
bestand  in  Beitung  der  Kopfham  dnrch  Einreibnngen  von  grilner  Seife, 
die  durch  Salibider  and  Dampfdoocben  nnleralfilzt  worden.  Wie  sieh  die 
erstem  Itaare  zeigten,  Icam  eine  Seife^von  Jodschwefel  mit  peniviani- 
schen  Balsanrv  an  eile  Reihe,  ninerhch  Leherihran  und  bei  SUroreln  Jud- 
kalium. —  Lupus  ist  eine  Krankheit  der  Jugend,  verschwindet  aber  mit  dem 
reifern  Alter  nicht,  sondern  verfolgt  den  Menschen  durch  das  ganze  Leben. 
Skrofeln  und  Syphilis  suul  iln  e  häuiigstt  l  rsache,  und  häufig  ist  sie  mit 
Tonsillar-Anpinon  und  Ophthalmien  verbunden.  Bei  Frauen  kommt  Lupus 
hSufiger  vor,  meist  mit  Störungen  der  Menstruation,  selten  mit  Fluor 
alhos.  Lieblingssteüen  sind  das  Gesteht,  doch  kommt  er  auch  an  andern 
Stellen  vor,  (  Achseln,  Oberschenkel ,  Handröcken,  Nacken  ,  Lippen  ood 
Zahnfleisch,  Hinterbacken  etc.);  die  Behandlung  erfordert  Aelzmittel,  und 
nie  heilt  Lopos  aot  innere  Mittel  allein.  Wichtig  ist  bei  der  Aetsung 
die  ZerilArang  der  im  Unterhaatzellgewebe  wochemden  tnberkoldsen 
SteHen ;  Chlorxink  In  Sobstaos  oder  atarlier  Ldsong  ist  daa  beate  Aeix* 
mitteil  Die  Cor  wird  onterstOtst  doreh  SaliMder,  ond  den  innerlieben 
Geliranoh  des  Leberthrans  oder  eines  Eitralttsa  ?on  Nossbllltero  ond 
Sarsaparille^  wenn  der  Leherihran  nicht  verlragen  werden  aollte.  Nor  bei 
Lopoa  ezolcerativos  genügen  LIisongen ,  heim  L.  hypertrophicos  moss 
der  Chloninligrilfet  oder  der  kaoslisohs  KalisliH  nach  Langenbeok 
angewendet  werden,  womit  das  schwammige  Gewebe  so  tief  dorehboiirt 
wird,  als  der  Griffel  eingesenkt  werden  kann.  Diese  Bobrangen  müssen  hart 
neben  einander  geschehen;  der  dadurch  LTLhildele  rabenschwarze  Brand- 
Schorf  stossl  sich  nach  G— 8  Tagen  ab,  und  rum  utzt  man,  je  nach  den  Um- 
ständen, nochmals  mit  dem  Slifl  oder  mit  einer  Solution,  bis  die  wuchern- 
den Grannlationon  dem  Niveau  der  Haut  gleich  sind,  worauf  dann  bald  von 
selbst  die  Vernarbung  erfolgt.  Zur  Nachkur  tbon  hSufig  kalte  Flussb&der 
ond  der  Aafenthatt  in  der  reinen  Luft  hoch  gelegener  Orte  recht  gut.  In 
einzelnen  Pillen  mnss  statt  den  Aelzmittel  das  Messer  herhalten,  die 
Schnitte  schmerzen  sehr  wenig  ondlieilen  onglaoblicb  rasch  (??ReC)  mit 
einer  feinen  Narbe.  Andere  Aetamiltel,  ala  HÖllenalein,  der  galmokao* 
stiscbo  Draht  (H  a  b  r  a],  Jodglycerio  (Richter),  llercnrioa  by odatos 
(Hardy),  Goldlflsongin  Kdnigswasser  (Pelrdqoin)  sind  theils  schmsn- 
hafter,  theils  wirken  sie  nicht  so  in  die  Tiefe  oder  zerOiessen  rasoh  ond 
lassen  sich  nicht  anf  kleine  Stellen  lizireo.  0  o  me r i  Ta  Ol.  animale  DippeUl 
ist  bei  Lopa«  der  SehlelmhSnten  Torsagtich;  der  Lupus  erylbemalfMOSi 
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oder  das  Krylhcma  lupinosam  ,  zu(frst  von  H  e  b  r  a  und  Cazenave 
genauer  beschrieben,  beiil  durch  Aelzun^  neben  dem  Gebrauche  von  Ab'» 
fuhrmittoln,  Lepra  heiUe  unter  Anwendung  von  KataplasmeOy  Seifao* 
einreibungen  und  Sablimalumschlägen  beim  innern  Gebrauch  von  Jod- 
kaliam,  Lebertbran  and  Santparille.  —  FunmouhiU  eotiteht  oacb  Erkil- 
loDgeiiy  kalten  B&daroy  profosen  Scbwaiisen,  öbroniscben  BuallMaiei, 
Krftlsa  etfs»  und  ist  io  V*s.  Anstalt  selten  Gegenstand  der  Bebandtong. 
Er  snoht  darch  iodkallnm,  krftdige  AbfBhrmittel,  BIder,  nameoUicb  Sohwa- 
lettiider  mil  1 — ^Smaltgeai  Schröpfen  und  Frictionen  die  Teodens  aar 
Bildung  der  Furunkeln  za  mindern*  Zar  Naohknr  worden  der  längere 
Gebraooh  von  ScbwefelsSDre  noiit  Chinin  und  laglicb  laoe  B&der  ennpfoh- 
len.  Bepinselung  der  Gesohwfilsle  mit  Jodtinktur  hatte  ofl  abortiven  Erfolg. 
Opialsalbcn  und  Opiate  innerUcb  anterstQtzten  die  Kur. 

Bei  Sommerfiprossen  wurden  zuerst  Einreibungen  von  £;rüner  Seife 
vorgenommen,  um  durch  Abscbälung  der  Epulerrnis  der  Pigmenlbil- 
dungsfölle  im  Malpighis^jhen  Netze  näher  zu  kommen.  Hann  wurde  die 
Hanl  mit  einem  CrOme  von  Kampher,  Liq.  Kali  carbon.  und  Sch\\efeU 
milch  überslricben,  tim  den  Einfluss  des  Lichtes  zu  beseitigen  und  die 
Resorption  des  Figmenta  zu  befördern.  Bei  hartnäckigen  EpbeUden  erwie- 
sen sich  Hebra's  Umsobläge  (5  Gramm  Subh'mat  auf  1  Unze  Wasser)  sehr 
wobllb&ügy  nur  wirken  sie  häufig  blasenziehend.  —  Das  Chloasma  oder 
Melasma  hepaticum  zeigt  keine  Pilze,  wodurch  es  sich  von  Pityriasis 
tersicolor  oolerscbeidet«  £s  ist  sehr  bftofig,  kommt  mehr  bei  Fraoan 
ood  Die  bei  Kinder«!  vor.  Alle  Mittel,  welche  die  Epidermis  aarslArao, 
heilen  ea,also  concentrirte  Sohwefelbider  oder  Schwefelleberwasehongep, 
Einreibnagen  von  koblensaorer  Kalilauge^  SeifeneinreibongeQ»  Sabllmat 
ood  Jodquecksilbersalben.  In  welchem  Zusammenhange  CUaama  mit 
Uterin-  and  Leberleiden  steht,  ist  onbekaont,  wahrschemlloh  nur  in  a^ 
aem  zofSlIigen. 

MUbcnaiisschläge ,  durch  die  Erntemilbe,  Leptus  autumnalis  oder 
eine  dieser  sehr  ähnlichen  Milbe  veranlasst,  kommen  nur  bei  Kiodera 
vor  und  wurden  zufidlig  entdccki.  ^!an  fand  kleine,  rothe,  nesseisrlisfe 
Puncte,  wie  Flohsliche,  die  bei  c*  ri;iiu  i  Uiilersucbun^  in  der  Milte  einen 
srharlachrothen  Punct  halten,  der  mil  der  Nadel  entfernt,  eine  Milbe 
erkennen  liess,  wahrscheinlich  ein  Tromhidium  Latr.  Die  Länge  des 
Tbieres  war  0*2G— 0*40  Millimeter,  die  Breite  0-20— 0-29,  die  Länge 
dea  iLopfes  0'4->0(>,  die  L&nge  der  Fusse  0*  10— 0*20.  Der  Körper 
war  schön  roih,  beinahe  rund,  mit  feinen  Qoerstreifen  bedeckt  ond  halle 
einzeliie  kurze  Borsten  an  der  OberftScbe  ond  am  Randes  Der  Kopf 
klein,  koniscbi  Rüssel  gespalten,  awei  grosse  seitliche  Aogen,  2  basTi* 
fSrmige  körte  Aotennen,  3  Fospaare^  rotb,  alle  glemb  laag,  vom  Thorax 
enispringend,  (Sgliedrig,  die  Glieder  ziemliob  gleich,  nur  das  Sosserata 
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HNigor,  XQg^etpiitt,  mit  2  feinen  Haken  endigeod,  die  Gelenke  mit  korMB 
BoratMi  boietst.  (Die  Beeobreibaiig  passt  gans  auf  Trombidiom  aotom> 
aale,  aonat  aU  Craleriom  pyrifonno  White  bekannt,  nnr  hat  diesea 
lange  Antennen.  Aoeh  Oro'by  bat  aia  EfylhdoM  antnmaale  wohl 
dieselbe  Perm  ond  Milbe  beachrieben,  obiwat  er  mir  von  einem  Haken 
an  den  FOeaen  und  von  4  Foatpaaren  apricbt.  Auoh  konnte  das  Abreie- 
aen  der  Fresswerkzeoge  beim  Abraiasen  von  der  Haot  nicht  bemerkt 
Verden).  Abidaen  der  Milben  heilte  dieae  Krankheit. 

Dr.  SmoUf, 

Physiologie  und  l'alliologie  der  Beweguogsofgine. 

Eine  ntue  Methode  zur  KcsectitB  des  UandgeklkfS,  welche 
Oanzel  in  Hamburg  (Archiv  f.  kiin.  Chir.  II.  3)  beschreibt,  bat  den  Vor- 
zug, die  Beweglichkeit  und  Brauchbarkeit  der  Finger,  welche  den  eigent- 
Holien  Werth  der  Besection  des  Handgelenkes  liedingl,  am  besten  an  er* 
halten,  weil  dabei  die  Sehnen  mögllohat  geaohont  werden.  Naeh  den 
analomiacfaen  VerhillniaaeD  aiod  ea  nnr  die  Sehnen  dea  Braehhi-radialia 
and  die  der  beiden  langen  Daumenmnakeln,  denen  man  oicbt  aoaweiohen 
kann.  Eineneita  liegen  sie  aehr  oherflScblieh ;  anderseila  inaerirt  aioh 
entere  an  den  Procesa.  styl,  radii,  letalere  mOaaen  ans  ihion  fealen  An- 
heftongen  (den  Sebnenacheideo)  beraoageldat  werden  und  liegen  dkshi 
an  dem'  an  reaecirenden  Knoehentheil,  die  Sehne  dea  Sitena.  polKr •  long, 
sogar  in  einer  tiefen  Knochenrinne.  Um  mit  Ausnahme  dieser  Sehnen 
den  andern,  den  grüssern  Arterien  und  Nerven  iiüszuweichen  ,  führt 
0.  vom  Proc.  styl.  rad.  aus  einen  circa  2"  langen  Längsschnitt,  1" 
nac!)  oben  und  \"  nach  unten;  löst  die  sohtti  zum  Vorschein  kom- 
mende Sehne  des  Brachio-radialis  und  die  hei  den  Inneren  Oaumen- 
muskel  aus  ihren  festen  Anhcftnngcn  und  bringt  nach  hierauf  erfolgter 
Freilegong  des  Dersum  radü  die  KeUensäge  unter  den  Badius.  ist  der 
Kaochen  durchgesagt,  so  wird  er  exartiooUrt.  Die  Ulna ,  die  mit  ihrer 
Badialaeite  schon  frei  iat,  iat  ao  dfion  ond  aohwach,  dass  sie  aus  der 
growen  Wnnde  aehr  got  an  entfernen  iat;  aie  wird  frflher  exartioalirt 
ond  dann  eiat  reaeoirt.  Oer  miaalichale  Ponot  der  ganien  Reieotion  iat 
die  Entfernung  der  kranken  Handwurzelknochen*  Man  faaat  aie  mit 
einer  Hakenpinaette  ond  achneidet  daa  kranke  mit  der  Cooper'schen 
Seheera  weg.  Schwer  iat  ea,  dafür  -einaoatehen,  dasa  man  allea  Krank- 
iMAe  entfernt  liat  ond  dasa  dabei  die  TlelfaGhen  ond  mltemander  seibat 
Ut  in  den  Metacarpalgelenken  comasoniclreDden  Articolalionen  nicht  hi 
Gefahr  kommen. 

Die  Amputatio  taU-Calcanea  d.  h.  die  Absetzung  des  Fusses  hin- 
ter der  Verbindung  des  Talus  mit  dem  Os  naviculare  und  cubuideum 
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(hinter  dem  Chopart'schen  Gelenk)  nahe  dem  Knöchelgefeoke.  in  dem 
Halse  des  Tains  und  dem  vordem  Forlsatze  des  Calcaneus,  tiiJpfiehll 
Prof.  Blasius  (ibid.  2.  Bd.)  in  jenen  Füllen,  ^o  die  ChoparTschc  Ex- 
•rUcoUtioB  nicbt  mehr  zulassig  ist,  hauptsächlich  b«i  zwei  Veraolassuo- 
gMi:  1.  wenn  am  vordem  Theile  des  Fusses  und  DaneDÜich  an  der 
Plaala  die  Weichllieile  so  weil  bin  lerstört  sind»  om  nach  der  Cbopaft- 
•ehen  ExarUcolelioii  die  Gelenkflioben  mit  iiinea  deoliaa  sa  Mmt»t 
wie  bei  Bnnd,  ErlHerangeii  elc.  —  %,  wenn  die  worden  Enden  des 
Teloft  und  Calcanens  von  der  iodidrenden  Kreniclieit  nilergnffNi  lind, 
bei  Gelenltilicbenenfzfindongy  Cariet.  »  Die  Anpulatio  lalo-cakanen 
vermag  in  dieaen  FiUen  der  Eilremilit  noch  ilire  nalflrlicÜe  Linge  nnd 
damit  eine  gr^saere  Brauehbariceit  lo  erhalten,  als  sie  nach  denjenigen 
Operationen  erlangt,  bei  welchen  das  Sprungbein  mit  oder  ohne  Fersen^ 
bein,  odti  ItUteres  oline  ersleres  verloren  gelif.  Hei  der  erilen  \eran- 
lassung  ist  der  relative  Gewinn  an  W<  icfi(fieilcn  durtli  die  Ampuialio  lalo- 
calcanea  lür  die  Verhältnisse  nicht  unbedLulend,  indem  man  bei  derselben 
im  Vergleich  zur  Chopari  schen  Operation  die  Knochen  um  V«  ^^^^ 
mehr  nach  dem  Knöcbelgelenke  bin  wegnimmt,  was,  wenn  man  sowohl 
vom  Fussröcken,  wie  von  der  Planta  die  Weichlheile  lor  Schlieamng 
der  Wunde  benutzen  kann,  dieselben  relativ  um  1 — i%  Zoll  langer  er- 
halten Utoat.  Aaderaeita  ist  es  besA^lch  der  Behandlung  wiehlig  y  die 
nicht  aeilen  vorkommende  EntsAndang  dea  Cbopart^achen  Gelenken  von 
dem  aoa  ihr  hervorgebenden,  gewöhnlich  ab  Cariea  beieiehnelen  Leiden 
der  betreffenden  kndchemen  Gelenkflfchan,  die  hier  nicht  aelhaHliMiig 
Idden«  an  onteracheiden.  Die  Diagnoae  dea  Ueheta,  welehei  beoondem 
oft  aoa  tnbercolöser  Dyakraaie,  wenn  anch  ooter  Conenrrem  meohani* 
scher  Bf^chSdigung  hervorgeht,  b&n^t  von  einer  genauen  AufTassung  der 
Symptome  ab.  Der  Schmerz,  der  Anfangs  nur  dumpf  zu  »ein  pflegt, 
sitzt  vor  dem  Kndchelgelenk  in  der  mittlem  Fusswurzelgegend ;  er  nimmt 
zu,  wenn  man  dicht  hinter  (iem  Os  naviculare  und  ciibüidcum  einen 
Druck  ausübt,  bald  nuMr  hinter  dem  emeo,  bald  hinter  dem  andefB, 
ferner,  wenn  man  die  Ferse  iixirf,  und  den  vordem  Tbeil  des  Fussea 
aof  und  ab  bewegt  oder  rotirt,  ebenso  wenn  der  Kranke  heim  Gehen 
nnd  Stehen  die  ganze  Sohle  aofsetsl,  daher  er  aof  der  FerM  to  gehoa 
pflegt.  Die  Geschwulat  iat  Anfange  nicht  erbeblieh,  ailat  an  der  SteUn 
dea  Cboi»art*schen  Gelenkea,  ist  elaaliacb,  nkjbt  flnotnirend,  epUer  teigig 
nnd  mehr  verbreitet^  doch  ao,  daaa  ale  an  der  Stelle  dea  Gelenkea  nm 
aoflllligiten  nnd  ebendort  bei  Druck  aobmenhafi  iat.  Die  Geachwobt 
bricht  anfi  bald  nftber,  bald  ferner  dem  kranken  Gelenk,  die  PSateln 
fBbren  aber  tn  diesem  bhi  nnd  in  dasselbe  hinein  ond  man  fQhlt  in  ihm 
raohe  Knochen  ond  hört,  wenn  man  bei  ßxirter  1  crse  dea  vordem 
Theil  des  Fusses  bewegt,  auch  wohl  Crepitalion.  Dieses  üebel  geht  von 
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einer  chronischen  Cntzündang  der  betrefTenden  Synovialmembran  aas« 
flioe  Uinliche  kann  sich  primir  in  den  Rnonhen  entwickeln,  ond  eben 
in  jenen  Falle  tind  die  Symptome  in  der  angegelienen  Walae  vnriianden, 
wogeiten  bei  primirer  Affeclion  der  Knochen  diese  sich  im  Umfange 
des  Gelenlies  als  leidend  zu  erkennen  geben.  Bei  dem  ?on  der  Syno- 
vialmembran ausgebenden  Krankheitssastande  leiden  die  Knochen  nor 
secondSr  ond  dnreh  blosse  Absorption  ihrer  nacli  Verschwinden  der 
Knorpel  entbidssten  Oberflächen.  Niehl  immer  fand  B.  alle  im  Chopart** 
sehen  Gelenk  verbundenen  Knochenflächen  er  . rankt  und  konnte  das  Ab- 
SHgen  auf  den  einen  oder  den  andern  der  Knochen  nnd  Fortnahme  des 
Vorderfusses  beschranken.  Ausser  diesen  hei»ien  Hauplindicationen  för 
die  Amputatio  talo-ralran,  eibt  es  selbstverständlich  noch  andere,  z.  B. 
bei  Verletzungen  der  Weichlbeile  and  Knochen,  Carci  iom  etc.  Die  Aus- 
ffibruns;  der  Operation  ist  der  Chopart'soben  Exarliculation  sehr  ftbDlicb, 
Man  beginnt  mit  einer  Lappenbildung  aus  den  Weichtheilen  und  zwar 
wird  man«  so  weit  es  angeht,  daso  die  Fasssohle  benaUen;  sie  enthilt 
didcere  weiche  Theile,  sweitens  kommt  durch  ihre  Benotsong  die  Ope- 
nilionsoarhe  hdher  so  liegen  ond  wird  beim  naehberigen  Gebraoche  des 
Foases  der  Reibong  ond  dem  Drucke  entrOckf.  Kann  man  ans  der  Puss* 
aohle  einen  Lappen  von  hinreichender  LSnge  nehmen,  so  kann  man  anf 
dem  Possriloken  die  Weichtheile  gerade  an  der  Ampotationsstelle  trennen ; 
in  der  Regel  thot  man  wohl,  den  Schnitt  f^rade  aaf  das  Cbopart^sche 
Gelenk  la  führen,  und  einen  kleinen  Dorsallappen  zu  bilden,  um  in  diese 
die  Sehnen  des  M.  lib.  ant.  und  des  Extens.  digitor.  aufzunehmen  und  in  die 
Narbe  zu  verleben,  Bei  der  Benutzung  der  weichen  Theile  des  Fuss- 
röckens ist  es  von  der  grossten  Wichtigkeit ,  die  in  denselben  befind- 
licheo  Sehnen  in  gleicher  Länge  ,  wie  sie  selbst,  in  den  Lappen  mitzu- 
♦  nehmen.  Man  muss  also  den  Schnitt,  welcher  voran  den  Lappen  begranzt, 
sogleich  bis  auf  den  Knochen  selbst  fahren  und  beim  Ablösen  des  Lappens 
danof  achten,  dass  man  alle  ßeboen,  nicht  blos  die  des  Tibial.  ant.  mit 
aofnimmt*  Bat  der  vordere  Begrensnngsschnitt  die  Sehnen  nicht  gelrennt, 
sondern  nor  eotbtSsst,  so  slwht  man  ein  spitziges  Messer  unter  sie,  um  sie 
^eioh  wsit  vorne,  wie  die  Übrigen  weichen  Theile  lossosohneiden.  Endlich 
muss  ma»  sieh  beim  Abtrennen  des  DorsaHappens  sehr  genau  in  Besog 
auf  das  KiiÖoheigelenk  orientirt  haben,  om  ihm  nicht  allznnahe  so  kom- 
men oder  gar  in  dasselbe  einzodringeo.  Dies  setst  eine  sorgliltige  Unter- 
suchung des  ooncreten  Falles  ond  aofmerksames  Operiren  voraos;  im 
Allgemeinen  ist  darflber  Folgendes  so  bemerken.  Der  vordere  Band  der 
Obern  Articulationsfläche  des  Talus  oder  des  Knöchelgelenkes  ist  VOD 
dem  |obern  Kande  der  vordera  GelenkflSche  desselben  Knochens  beim 
erwachsenen  Menschen  je  nach  der  Grosse  des  Fussbs  G— 10  Linien 
eotferot.  Derselbe  gebt,  indem  er,  die  mit  dem  innera  Knuchel  sich  vor- 
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biodeoile  G^lenliillcbo  begr&nzend,  abwirls  ileigt,  um  2^  ühmb  weiter 

Dach  vorn ;  die  vordere  Gelenkfläche  des  Talus  rundet  sich  aber  an 
der  innern  Seile  nach  hinten  und  unlon  ab  und  so  kommt  dieselbe  hier 
(unlcr  der  vordem  Kcke  des  innorn  Knöchels)  der  oberen  Gelenk fldclKj 
mehr  oder  minder  nahe.    Der  Zwischenraum  zwischen  beiden  Gelenkllä- 
chen  an  dieser  Stelle  varin  l  zwischen  t)  und  2  Linien  und  noch  wenij^er. 
Man  muss  also  beim  Ablösen  der  Doi  >alueichgobilde  sich  deai  vortii  rcn 
bnde  des  innern  Knöchels  nicht  nlUiisehr  nähern,  unii  je  mehr  sich  der 
Kopf  des  Talus  an  der  Innern  Seite  nach  liinton  abrundet,  doslo  gefähr- 
lieber  wäre  es  hier,  die  weichen  Theile  noch  weller  abzutrennen;  desto 
weniger  hat  man  dies  aber  nöthig,  da  hier  bei  dem  nachherigen  Absagen 
der  SägeschnitI  darcb  die  libcrknorpelte  Fläche  des  Kopfes  des  Talus 
hindurchgehen  muss.  Die  Absetzung  der  KnocbeD  geschieht  auf  doppelte 
Weise.  Die  ein«  besteht  dario,  dass  man  xuerat  das  Cboparl*BGbo  Ge- 
lenic  erölloet,  dann  sowie  es  bei  der  betralfeoden  Eisrticalation  ^briach- 
lich  ist»  den  Vorderfiiss  unter  Bildung  des  Plantarlappens  ablSst  and 
nunmehr  die  vorderen  Enden  des  Talus  und  CalcaneuSf  nacbdem  man  sie 
in  der  nötbigeo  Ausdehnung  «ntbidsst  iial,  mit  einer  Phahngao*  oder 
HandsSgs  absigt,  wobei  die  Weiobtheile  von  einem  Gehilfen  ztnMige- 
balten  werden.  Dieses  Verfahran  ist  rathsam,  wo  man  wegen  Carios  des 
Gelenkes  operirt  und  von  deren  Ausdehnung  ohne  EröHtoong  das  Ge* 
lenkes  irioht  hinreiebend  genau  onterriebtet  sein  kann,  tat  die  Vorbrei- 
tung  der  Caries  Ober  die  vorderen  GelenkflSchen  des  Sprung-  und  Fer- 
senbeins nicht  zweifelhart,  oder  opcrirl  man  we^en  Ilautmangels,  so  kanO| 
—  und  wenn  im  ChopaiL  sehen  Gelenke  Ankylose  vorhanden  ist  — 
so  muss  man  sofort  ohne   vor*j;5ns;ige  Exarticulation  zur  DurchsSpanir 
der  Knochen  schreiten.  Zu  dem  Behufo  trennt  man  zuerst  die  Weichllieile 
an  der  Planta  sowohl,   wie  am  Fussrü(  ken  bis   zur  DnrchsSgangsslelle 
von  den  Knochen  los.    Ilu  ivu  siiuhl  ujan  an  der  Sohle  ein  zweischnei- 
diges spitzifres  Messer  an  der  Durchsägungsstelle  dicht  an  den  Knochen 
von  dem  einen  Fussrande  nach  dem  andern  hindurch  und  litldet  domb 
Vorwärlsfuhren  desselben  den  Plantarlappen  ;  es  ist  jedoch,  wenn  wegen 
llautmangels  operirt  wird,  gewöhnlich  rathsam,  den  tappen  nicht  dorah 
Abwartswenden  der  Messerschneide  zu  beendigen,  sondern  diesalbo  neuer- 
dings suf  die  Haut  aursuselzen  ond  von  dieser  aus  gs^sn  die  Knoebon  hin 
den  Begrenzongsschnitt  zu  fahren,  sei  es,  um  mit  mehr  SioheriMlt  in  der 
Haut  beflndticlia  Narbenmassen  auszoschUassen,  oder  wall  hei  nooh  be* 
ateheoder  Eiterung  der  Zusammenhang  der  Weichtheile  mll  dam  Knochen 
zu  sehr  gelockert  ist,  om  von  der  Tiefe  naeb  der  Baut  hin  einen  regei* 
massigen  Schnitt  führen  zu  bannen.   Die  Anheilong  der  weiehon  Tbefle 
an  die  KnochenscbniilUSche  erfolgt,  vorausgesetzt,  dass  letztere  gesund 
iat  und  die  Vereinigung  sorgfältig  vorgenommen  wurde,  in  der  Regel 


Digitized  by  Google 


Bewegungiorgaoe« 


79 


dorch  schnelle  Verwachsunp; ;  in  der  (laut wunde  und  den  (^anSlen,  in 
dmen  die  tiefte,  wenn  auch  metallene,  (gelegen  haben,  kommt  es  oft  zur 
Fiternn^.    Einen  (lyps-  oder  andern  festen  Verband  nach  der  Operation 
anzuiei^cn,  hat  B.  bisher   keine  Voranlassuni;   ir  •funlon.    Nach  erfolgter 
tleiUing  ist  es  2\\ecl<iiiHs.siL',  dem  Operirlen  einen  hoch  heraufgehenden 
Schnurstiefel  zu  geben,  weicher  im  vordem  Fusslheil  (bis  an  den  Stumpf) 
mit  «aem  Polster  gefüllt  und  mit  einer  fasten  Sohle  veraeben  ist,  in 
welche  eio«  («damde  Stabiplatte  eingesogen  ist ;  durch  zwei  Sobieoen, 
eine  innere  und  Sassera^  waleha  bia  aoler  das  Knie  reiohen  ,  am  Kaö- 
ebelgelenk  in  Charniereii  gebroohen  aind ,  und  da  Ober  mit  Riemeii  und 
Knöpfen  ▼ersehen  sind  ,  wird  der  Stiefel  am  Onlenohenkel  gul  befeatigl. 
Doch  genögt  aoch  ein  einfacherer  Stiefel.  Naoh  B*s.  Brfabmngen  ist  die 
naeh  Chopart  ezarticnlirie  oder  anf  die  angegebene  Weise  ampvlirte 
BilremitM  wohl  branchbar.   Allerdinga  bat  B.  oaoh  fast  allen  diesen 
Oparalioiiao  eine  Hdberatellong  der  Ferae  beobachtet,  aie  iat  aber  in  der 
Regel  onbedenlend,  beirBgt  etwa  V«  Zoll  und  ea  wird  dorcfa  aie  der  Oe- 
brauch  der  Extremität  keineswegs  beeinträchtigt.  Man  kann  sich  an  einem 
skcletirtcn  Fusse  leicht  ül»erzeu«ren,  dass  das  Kersenbein,  welches  beim 
Aufstellen  eines  normal  gewölbten  i  usses  auf  eine  Etjen  -  diese  nur  mit 
dem  hintern  Ende  berührt,  sich  dann,  wenn  «liesos  Endo  um  V4 — V« 
aiif  '^Hrts  weicht,  mit  der  »anzcn  Fläche  anf  den  Boden  legt.  So  geschiebt 
<s  auch  nach  diesen  Operationen.   Nach  der  Amput.  talo-calcan.  verbSIl 
es  sieb  mit  der  Gebrauchsfahigkeit  des  Gliedes  ebenso,   wie  nach  der 
Cbopart'acben  Exarticnlatioo;  aaob  nach  jener  tritt  die  Ferse  elwaa 
in  die  Höhe,  vielleicht  etwas  mehr,  als  nach  der  Choparrsolien  £iar- 
Üeolation,  jedoch  nicht  in  dem  Grade,  dass  die  Wundnarbe,  wenn  sie 
sm  Obern  Rande  der  vordem  Fliehe  des  Fussworsehrestes,  oder  selbst 
anf  dieser  liegt,  mit  dem  Boden  beim  Gehen  und  Stehen  in  Berttbrong 
heamt,  and  naeh  hier  bleibt  eine  spontane  Beweglichkeit  des  Fussraales 
durch  die  in  die  Narbe  ▼ersohmolienen  Sehnen.  Eine  Sntzflndung  in  dem 
KnScbelgetenhe ,  wie  man  sie  nach  der  Cbopart*schen  Exarticnlation 
in  manchen  Pillen  wahrgenommen  hal  und  nach  der  Ampnlatlo  talo-cat- 
canea  gana  beaondera  beiBrchlen  könnte,  hat  B.  In  keinem  seuiar  7  FftUe 
beobachtet.  In  BelrefT  der  Prognose  bemerkt  er,  dass  er  von  der  Amput. 
talo'calcanea  so  w^Miig^  wie  von   der  Chopail  schen    E.xarliculation  einen 
tödtlichen  Ausgang  i^ehabt  habe.   Naturlich  ist  die  Prognose  der  Opera- 
tion von  der  Prognose  der  tiidit  irenden  Kmnkhcil  zu  unterscheiden. 

Kmcii  neuen  l'aH  von  glückhcher  iicilun;:  einer  uuihrm  Ankylose  int 
knieg<'lcnk  //rr/*  Aimägung  eines  h'noc/icukcils,  bcschrcibl  B.  Berk, 
G.  II.  Bdden  Hcber  Hegimenlsarzt  (Arch.  f.  klin.  Chirurg.  II.  3).  Zur  Tren- 
nung der  Weichthoile  erklart  er  unter  allen  iJmstanden  den  Schnitt  für 
^  gaaignataten,  da  dorch  denselben  die  aussuaägeode  KoooheolUche  • 
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am  Ifliohtetton  ohne  NebenverlalioDgen  and  ohne  Zerrang  U«g»* 
bong  freigelegt  ond  naebher  die  Wood«  auf  die  sweekmlsilgite  Weile 
vereinigt  werden  kenn.  Bei  der  Trennong  dee  Knoebena  maia  mit  der 
grumten  Vorsicht  verfahren  werden ,  damit  die  in  der  Kniekehle  liegen« 

den  Weichtheile,  namentlich  die  Gcfasse,  nicht  verletzt  werden,  da  hier- 
von der  Erfolg  der  Operation  vorzugsweise  abhängt.  B.  hüll  desshatb  für 
angezeigt,  nach  Rhea  Barton's  Verfahren  die  letzten  Knochenschich- 
ten nicht  vollends  «iurchzusSeen,  sondern  zu  brechen  und  hierauf  in  ge- 
eigneter Weifte  7JI  entfernen.  Was  die  Grösse  des  unter  gewöhnlichen 
Bedingungen  in  dem  Bereiche  der  Knorren  des  Oberschenkelknocheo» 
tu  schneidenden  Keiles  betriiTt,  so  muss  dieselbe  eine  solohe  sein,  dass 
nao  aiob  bei  den  Streck  versuchen  wahrend  der  Operation  uberzeugt, 
dass  der  vordere  Rand  der  untern  S&gefl&cbe  mit  jenem  der  obem  je- 
denfalis  in  BerObrong  kommen  könne,  wann  die  Weinblbeile  im  Veriaole 
der  Heilang  etwaa  nachgiebiger  geworden  find.  Beim  Verbände  wendet  B. 
ahi  Unterlage  eine  Winkelmaacbine  an,  weiohe  bei  venohiedenen  Graden 
fon  Winkelatellang  anwendbar,  die  doppelt  geneigte  Ebene  gaai  naob 
Wilikfir  acboell  oder  allmUig  in  eine  horiiontale  omwandelo  ItaC,  ohne 
dasa  nur  ein  Theil  der  aicbem  Unterlage  verrBckt  wMe.  Hat  niMa.  awh 
naob  mehreren  Woehen  (dorebaebnittlieb  gegen  das  Ende  ta  iweilen 
Monats)  von  der  Festigkeit  der  knöchernen  Verbindung  ubersengt,  so  kann 
man  ohne  Sorge  die  Maschine  entfernen,  und  hat  blos  das  Glied  in  zweck- 
mässiger Weise  zu  lagern,  damit  keine  unvorsichli^en  ßewegangeo  aas- 
geführt  werden  können  und  spSter  geeignete  Steh«  und  Gehversuohe 
anzuordnen. 

Eine  Reifie  von  Erfahrunßen  vha  die  Anivcjulnnf!;  wasserfester 
Verbände  theül  A.  Mitscherl  ich  (Arch.  f.  klin.  Chir.  Ii.  'S.)  mit. 
Die  Verbände,  welche  angewendet  wardeo,  waren  der  Gypsverband,  dem 
durch  Trftokong  mit  gelösten  Harzen  die  erforderlichen  Eigenschallen 
gegeben  waren,  oder  der  Comenl*Verband.  Zar  Tränkung  Idas  Gypsver- 
baodea  mittelst  eines  Hartes  eignet  sioh  naob  geosachten  vieüaehen 
Veraoohen  am  besten  eine  LÖsong  von  3  Unsen  Dammarhars  anC  1  Pfand 
Aether.  Das  Dammarbars  ist  sehr  leraht  in  Aether  löstieb,  die  aetheriadhe 
Lösnng  dringt  selbst  bei  grösserer  Coneentratton  leiehler  als  die  nlko- 
holisohe  in  die  Poren  des  Gypsverbandea  ein  ond  dorebiieht  dteaelbe 
vollsllodtg  ond  aohnell.  Aach  ist  hier  nnr  eine  emmalige  Trlnkong  nolh- 
wendig;  der  Verband  siebt  besser  aosandimnn  viel  frflher  als  bei  Anwen* 
dang  einer  Alkohollösung  der  Einwirkung  von  Flössigkeiten  ausgesetzt 
werden.  Da  man  vom  Aelher  weniger  braucht,  so  kommt  auch  der  Ko- 
stenpunkt nicht  in  Betracht.  Hat  man  die  Wunden,  die  etwa  vorhanden  sind, 
mit  einem  Ceratlappen  bedeckt ,  so  legt  man  den  Gypsverband  locker 
ond  gleichmftssig  an,  damit  an  keiner  Stelle  eine  Ivioscbnürung  statt- 
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SodflD  luan.  As  d«r  Stelle  des  Verbandei,  an  weksfaer  spiler  das  Pen' 
sier  eingesohiiilteo  werden  soll»  wird  gar  kern  Gyps,  oder  nur  lo  sehr 
dflooer  Lage  geslriobei».  Das  Fenster  kann  bereits  einige  Standen  nach 
Anlegung  des  Verbandes  eingesohnillen  werden,  und  moss  am  Einiges 
grösser,  als  der  Umfang  der  Wonde  sein.  Die  Rinder  werden  sorgfBUig 
abgerundet  und  eiwas  nach  aassen  gebogen.  Man  entfernt  sodann  don 
Ceratlappen  unJ  bedeckt  die  Wundo  zur  Aufsaugunp  des  etwa  vorhan- 
denen Wundsecrets  mit  krauser  Cbarpie.  Meistons  ist  der  Gipsverband 
nach  2i  Stunden  so  vollkommen  trocken,  dass  das  Harz  sich  nicht  wie 
bei  Anwesenheit  von  Wasser  als  flockiger  Niederschlag  aosscbeiden,  and 
in  Folge  dessen  seine  Wirksamkeit  durch  Verkleben  der  Poren  des  (iyps- 
verbandes  verloren  gehen  kann.  Der  Verband  wird  mit  einem  Charpie- 
pinsel,  der  in  die  Lösung  des  Oammarbarzes  getaucht  ist ,  bestrichen, 
ond  zwar  so  lange,  bis  der  Gyps  nichts  mehr  von  der  Lösong  aafnimmU 
Letztere  mnss  so  dQnnOässig  sein,  dass  sie  mit  Leichtigkeit  den  Ver- 
band völlig  darchdringt  Kaoro  eine  Stande  nach  der  TrSnkong  wider- 
steh! der  Verband  bereits  jeder  Einwirkung  von  FIfissigkeiten.  Bei  klei» 
nen  Kindern,  die  den  Verband  Öfter  des  Tags  dorchnSssen,  so  dass  ar 
nieht  troeken  wird»  ist  diese  Art  nicht  zalftssig,  und  der  Gement- Verband 
troU  aeinar  andern  NaehtbeUa  ▼oraosiehen.  Bei  letsleran  Verbände  wird 
gsgenwMg  die  mit  Gement  eingeriebene  Binde  troeken  angelegt»  darOber 
der  Brei  aosgsbreiCet,  dieser  abemaU  mit  einer  eingeriebenen  trookenen 
Binde  belSssUgt  ond  letalere  nach  ihrer  Anlegung  noeh  mit  demselben 
Brsi  bestriehen.  Die  WU,  bei  denen  fan  kdnigL  Universitils-Klinikom 
in  Berlin  die  waaaerfealen  Verbinde  in  Anwendang  kamen  ond  sich 
bewthneo,  betrafen:  1.  Gle^ohaeit^^  Verwundungen  der  Kneohan  nnd 
Weiehlbeile^  wie  naeh  Reseotionen  oder  bei  oompHoiriso  KnoehenbrOehen, 
daranter  12  FlUe  von  Reseotionen  (8  des  Bllbogeos,  2  des  Knies,  1  des 
HaAgeleokes,  1  te  der  Cootiniiitlt  nnd  SistlrpatUm  ganier  Knoohen), 
5  Fllle  von  complicirten  KnocheobrQoheo  mit  Haotwonden.  —  2.  Ver* 
Wandungen  der  Weiclitheilo  allein  und  zwar  in  denjenigen  Fftllen,  in 
welchen  man  durch  eine  bestimmle  feste  Stellung  der  ExtremitSt  den 
Heilungsprocess  beschleunigen  und  sichern,  oder  einer  Cuntractur  durch 
Narbenbildung  vorbeugen  will  —  3.  Gelenksentzöndungen^  bei  denen  neben 
der  gleichzeitigen  liubigsteilang  des  belrolTenen  Gelenkes,  allgemeine 
oder  looale  Bäder  angezeigt  sind.  —  4.  Einfache  Knochenbrüche  der  un 
lern  Extremität  bei  kleinen  Kindern.  —  Nach  4  Wochen  ist  es  geralhen, 
den  Verband,  wenn  er  noch  länger  liegen  soll,  so  emeuero.  Die  2iell- 
«lauer  wird  durch  das  Leiden  selbst  bestimmt. 

Einen  Beiirag  zur  Anatomie  dat  fimä  Valgun  liefert  C.  H  n  e  t  e  r 
(Arcb.  f.  klao.  Chirurg.  II.  3),  indem  er  die  phjsiologisohen  KesuUate 
siir  Bfförieraag  pstboh»giseber  Zustande  verwerlhet.    ßr  gabt,  gesUii^t 
Asel.  Bd.  UXVf.  G 
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iof  die  Unlenoebung  fon  nrai  hoebgradig  fwMmnlMi  Knieen  von  der 
einbehen  Tbalsaehe  aat»  das»  die  Abdaetion  des  UDteraobenkels  md 
^  seine  Rotation  nacb  aassen  die  cbaraliteriMiscIwn  Symptome  des  Gees 
Talgnm  sind.  Die  Abdaetion  wird  doreb  lieioe  normale  Bewegung  der 
TIbia  berbeigefQbrt,  die  Rolation  derselben  aber  gehSrt  so  den  nomaien 
Bewegungen ;  für  das  erste  Symptom  mass  daher  anter  allen  Umstlndeo 
eine  erhebliche  Vtranderung  der  Gelenkflüchcn  vorausgesetzt  werden ; 
peise  (abnorme)  Abduclion  kann  wohl  z.  B.  ddrcfi  Erschlaffung  der  Bän- 
der und  Coittracturen  der  Mm.  biceps  und  [»oplit.  entstanden  gedacht 
werden ;  bei  der  Mehrzahl  der  Füll©  über  wird  eine  Veranderong  der 
Gelenkflächen  als  Ursache  des  Genu  valnrum  angenommen  werden  mGs- 
sen.  H«  hält  dafür,  dass  dio  Piolation  die  Ursache  der  Abduction  ist  ood 
ontersocht  nun  :  I.  Wo  iurch  die  Rotation  der  Tihin  nach  aussen  bedino;t  ist? 
2.  wie  sie  die  Abducliun  der  Tihia  zur  Vo\'j,l'  h.-ihen  kann?- — ■  Ad  K  Bei  licr 
Beugung  und  Streckung  drehen  sich  die  Uberscbenkel-Lundyle  nicht  um 
eine  gemeinachaftliche,  sondern,  wie  aus  ihrer  Form  benrorgebt,  ein  jeder 
nm  eine  besondere  Achse;  die  Drehungsachse  eines  jeden  Condylai  ist 
sebief  gegen  den  Horiaont  geneigt,  so  dass  die  Achsen  der  beiden  Goa« 
dyle  nacb  innen  gegen  die  Fossa  interoondyl.  ooovergiren,  nacb  den 
beiden  Seiten  divergiren.  Bei  der  Drehung  um  diese  Achsen  aeigt  jeder 
Coadylos  die  Tendenr,  die  Tibia  naeh  der  Biebtong  seiner  Bewegoag  sa 
rotiren,  der  Condylos  int*  nach  aoaaea,  der  eil,  naeh  innen.  Dieaaa  ro- 
tatorischen Bffeol  der  Condyleabewegong  soeben  sonlcbsl  die  Bandsöhei- 
ben  aossogleieben ;  denkt  man  sieb  die'  Condyleo  aof  der  festaleiieoden 
Tibia  ans  gestreeltter  in  gabengln  Stellong  Obergebend,  ao  drebeo  sieh 
die  beiden  Bandsebeiben  nm  eine  senkreobte  Aobse»  «elobe  dnrob  die 
Bninentia  inlereondyl.  biadorobgebl,  die  innere  von  innen  nacb  aoasen,  die 
ftossere  von  aossen  naeb  innen.  WBre  non  jeder  Meniaens  bewegliob 
genng,  am  den  netbwendigen  Grad  von  Bolation  aostnltUiren,  ao  würde 
keine  Rotstkm  des  Untenobenkels  bei  Beugung  and  Streckung  erfolgen ; 
aliein  der  Meniseas  intern,  bat  nicht  genug  Bewegliebkeil  and  deahalb 
rolirt  sich  der  Unterschenkel  bei  der  Beugung  nach  aossen,  sobald  der 
Meniscus  sich  nicht  mehr  drehen  kann.  Diese  Rotation  ist  zwar  der 
vom  Condyl.  exf.  angestrebten  gerade  eiUgegenjjcsclzl,  allein  der  Menis- 
cus exlern.  hat  Beweglichkeit  genug,  um  auch  nuch  diese  Rotation  zu 
compensiren.  So  erklärt  sich  die  Rotation  des  Unterschenkels  am  Ende 
der  Beugung  oder  wir  selit  n.  dass  vermötre  der  ceringern  Beweulit  hkcit 
der  innern  fumdscheilic  die  Reweguneren  des  Coniivl.  infern,  um  seine 
Achse  maassgebend  für  die  Bewegungen  der  ul)riir*.ri  (»elenke  werden. 
Indessen  sind  nicht  alle  Abschnitte  des  Condyl.  int.  so  i.:leichmässig  ge- 
formt, wie  die  des  Condyl.  extern. ;  das  obere  Stück  de»  Condyl.  int. 
drebt  sieb  augeosoheiaiiob  ^m  eiae  Aobse,  die  viel  stArker  gegen  den 
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Horizoot  geneigt  ist.  als  die  Achse  des  untern  Stfickes.  Wenn  also  am 
Ende  der  Streckung  dieses  Stück  mil  dei  üdiulschtiihe  in  Berührung  litU^ 
so  muss  nothwendi^  abermals  eine  Rotation  des  Unterschenkels  nach 
aussen  erfolgen.  Dies  ist  also  die  Bewegung,  die  beim  Genu  valgum  in 
erhöhtem  Maasse  eintritt.  Es  konnte  somit  der  Grund  der  Botation  des 
Unterschenkels  von  der  Beweglichkeit  des  Meniscus  abh&ngig  sein,  und 
es  wire  denkbar,  dass  EinflAsse,  welche  die  Beweglichkeit  desselben  veiw 
minderten,  z.  B.  Verdickung  und  Infiltration  der  Gelenkkapsel  und  det 
p«riarticiiUlreo  Bindegewebes  eineo  höbern  Grad  von  Rulation  bedingeB 
kAonleQ.  Eine  grtaere  BedeoUiog  hat  aber  gewias  die  form  dea  Condyl. 
int.  nnd  wann  man  mehrere  Oberachenlielbeina  vergleicht,  ao  laigan  aieh 
die  anfliiUeiidaten  Differanien ;  ea  obarakteriairan  atdt  dieaolben  am  bealen 
am  innarji  Rande,  an  der  Begreniong .  der  Foaaa  intaroondyloidea» .  Der 
•o  plStiliebe  Schlou  der  SCreeliaDg,  ohne  daaa  vorher  die  Bewegong 
•twna  gehindert  worden  wire  >  llaat  darauf  aehliaMen ,  daaa  nieht  die 
Binder,  die  aieh  doch  allmilig  spannen,  allmilig  die  Bewegung  hemmen 
mussten,  hier  in  Betracht  kommen;  vielmehr  finden  sich  an  den  Ober> 
schenkel-Condylen  2  kleine  Facetten  ;  wenn  die  beiden  Bandscheiben  mit 
diesen  in  Berühri]n<^  komriien,  so  stellen  sie  sich  dori  fest  und  man 
kann  deslialL»  diese  Facetten  als  ilennnungsfacetlen  bezeichnen.  Von 
gleicher,  vielleicht  von  grösserer  Wicliii^koit  ist  nach  H.'s  Ansicht  der 
obere  Rand  der  Fossa  intercondyl.  *,  sobald  diese  mit  der  Emincntia  in- 
t«reoadjl.  in  Beröbrung  kommt ,  hört  sofort  die  Streckung  aaf,  denn, 
wenn  die  Maakelfcraft  diaaen  Rand  über  die  Emiaenlia  hinüber  treiben 
wollte,  ao  mflaalen  nolbwendig  die  Gelenkflächen  von  einander  klaffen. 
Soviel  kann  man  ala  hewieaen  annehmen,  daaa  ea  Innerhalb  der  physio> 
logiachen  Grenzen  veraohiedene  Formen  dea  Condyl.  int.  gibt,  von  denen 
oinaalne  einen  besoodera  hohen  Grad  von  Rotation  der  Tibia  naob  ausaen 
am  Sohlnaaa  dar  Streoknng  badmgan  mOaaan.  —  Ad  2.  Unteranoht  man 
ein  geaondea  Kniegelenk  in  geatreckter  Stellung,  bei  der  also  immer 
sogleieh  die  erwihale  Rotatbn  dar  Tibia  aichtbar  wird,  ao -findet  man, 
dass  gerade  da,  wo  die  beiden  Bandscheiben  mit  den  iossern  Seiten- 
wänden  der  Coudyl*  n  in  Berührung  sind  ,  sich  in  den  letzteren  kleine 
Facetten  befinden;  diese  Eindrücke  siiul  als  Abdrücke  der  Bandücheiben 
ZQ  betrachten,  und  ihre  Bedeutung  ist  nac  h  Menke  für  die  Hemmung 
der  Streckung  tjervorzuheben.  Die  Tiefe  dieser  Eindrücke  ist  natörlicb 
von  der  Kraft  abhönj,;i|^,  mit  welcher  die  Bandscheibe  ^e^en  den  Condyl. 
angedr&ngt  wird.  Beim  Vergleiche  «iner  grössern  Anzahl  von  Kniegelen- 
ken zeigt  die  Tiefe  dieser  Eindrücke  die  aulTallendsten  Veraobiedenheiten 
und  die  Erklärung  derselben  gibt  uns  sehr  einfach  der  verschiedene 
Grad  der  aohon  erwihnten  Rotation  der -Tibia  nach  aussen  am  Schlosse 
der  Straokong.   Bei  dieser  Stellung  tritt  der  vordere  Rand  dea  innarn 
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Tbeilet  der  Tibia  mit  der  an  sie  befesUgteo  Baadscbeibe  nach  voro  ; 
der  Condyl.  int.  wird  also  hierdarch  von  dem  Druck  der  Bandscheibe 
etwtis  befreit,  dagegen  (ritt  der  äussere  Thoil  der  Tibta  mit  der  iaasern 
BaDilacbeibe  oacb  binten  und  drängt  diese  um  so  fesler  gegen  den 
Condyl.  extern,  an«  —  Aua  dieser  Betrachtong  ergibt  sieb,  dm  dar 
Eindruck  an  taam  CoiMi|los  tiefer  ais  der  am  Innern,  und  «B  ao 
tiafar  aaia  moit«  Je  mehr  die  Tibia  am  Scbluss  dar  Streckung  Baak 
aoaaan  ralirt  iat;  aabald  aber  der  Bindmok  aon  loaeara  Goodylaa  lieier 
ist,  ala  an  dam  ianara,  so  Bmaa  die  TiUa  an  gaairacklaa '  Kniagaiaaha 
in  Abdoetkia  aiak  atalleo,  iadam  aa  ihreaB  obatn  Bad«  dar  iassera  ThaH 
aladaaa  Uharatabl  als  dar  inaara  uod  die  AbduotfoBastanaag  aoMOniabr 
barvartrtla.  Ja  mabr  diaaalba  aieh  bei  dar  Siraokaag  ia  dia  Bolatiaa 
aacb  aaaaaä  alattta.  So  glaubt  HL  die  lakdUaa  FMa  von  Gaoo  vdgaai 
arkliraB  so  Biflssso,  oad  daaa  bei  dioMo  beide  Symptome,  RatalioB  oad 
Abdoction  der  Tibia,  verschwinden,  sobald  man  daa  Knie  beugen  Hast, 
ist  somit  kein  Bäihsel  mehr.  Die  Bedingungen,  unter  welcben  sich  die 
leicbleren  ,  noch  so  zu  sagen  physiologischen  Grade  des  Genu  valsrum 
zu  eigentlichen  patbologiscben  Zustlnden  entwickeln  können ,  sind  dop- 
pelter Art:  1.  Entweder  ist  der  Druck,  durch  welchen  die  äussere  Rand- 
scheibe gegen  den  Coodylus  bei  gestreckter  Stellung  des  Knies  ange- 
drängt wird,  stirker  oder  andaaerader,  als  gewöhnlich,  oder  der  Widern 
stand,  den  der  Condylus  extern,  gagao  diesen  Druck  bietet,  ist  abnom 
gering.  Dia  erste  Bedingpiog  kooinit  vor  bei  Leuten,  die  anhaltaad  alalNB 
oder  schwere  LaalaB  tragaa  mAsaea ;  dia  aBdaro  bei  aUea  BrltraakaBgaa, 
woteba  das  KaoaliaBgawabo  aolloekani  oad  anvaioliea. 

Augenbeilkuude. 

Betreffs  der  Endigungen  der  Ncnreu  in  der  Biadekanl  dea  Amg^ 
apfeh  und  der  Krause  acUen  Endkolben  gelangte  Dr.  Jul.  Arnold  (Vir- 
cbowa  Archiv  XXIV.  3.  4,)  zu  folgenden  Hesoltaten:  1.  Den  Krause 'sehen 
Endkolben  kommt  keine  terminale  Bedeutung  zu,  weder  in  der  Conjuo- 
ctiva  des  Menschen,  noch  in  der  mancher  öuugetbiere,  da  sie  nicht  die 
waiire  Endigungsweise  der  Nerven  darstellen.  2.  Die  Krause*schen  Kol- 
baa  sind  Arlefaota.  3.  Die  einselneo  Bestandlbeil«  derselben  sind  nioMs 
ala  verftadarla  Bastandlbeile  aiaer  doakelrandigen  PrimiUvfaser,  iBdaas 
die  biadegewebige  HAIIo  der  variadarton  Scheide,  der  inaeakolbaB  doas 
Oanraadioagiprodaala  daa  NarvaBasarhaa,  dia  TanBiaaNlMar  daai  Azaa* 
OTüader  dar  aalraiaadaa  Narveofasar  aotapriabi  4.  Die  Nama  aBdiga« 
ia  dar  CoBjaacliva  baibi  oad  in  dafli  Aaaaioa  ooojoBCtivaa^  glsiohwia  ia 
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der  Bindehaut  der  Hornhaut,  sowohl  bei  dem  Mentchen      bei  mapoina 
Siogetbierarten  in  Form  eines  Netzes  von  blassen  Fasern. 

kwitf^nmfitm  aaf  iit  Lamiaa  clastica  aiteriar  bat  Althol 

■o  New-York  (Grftfo'c  Arebiv.  Bd.  VIII.  Abtb.  1.)  bisher  in  21  Fallen  vor- 
g»liMiJia.   Dan  Ausgang  der  Wocbermig  bllt  er  weder  vom  Epithel  der 
Cornea,  noch  von  der  Sabttmla  propria  fQr  wahncbeiiilicii»  «ilma  siahtp 
weil  oft  gerade  an  deo  AogwB,  welobe  die  Attflagermg  em  stlrkiien  aeigtan, 
das  Epitiiel  dar  Cornea  gana  normal  oder  mar  thailwaisa  alRoifi  war  (ob* 
woU  es  sieb  an  dem  Prooesie  In  seinem  weitem  Verlanfe  betbeiligt,  wie 
m  die  Wncbeningan  eiuelner  SoMehlen,  die  Ansbnehtongen  and  daa 
AnMran  an  einigan  Stellen  beweisen).  In  der  Snbalantia  proprio  konnte 
aber  der  flerd  ans  dem  Grande  nicbt  geaocht  ftarden,  de  aneb  aie  in 
der  Hebrsabl  der  Pille  normal  warf  es  belheiligtep  skh  mit  Aosnahme 
einea  Pallea  nor  die  obersten  Seblebten  in  mehr  oder  minder  inleaaivor 
Weiae.  A.  hBtt  (wie  sobon  H.  Hfl  Her)  den  ürsprang  in  der  Coqjonetivn 
Ar  den  wabraebebriiobatan ;  die  Haase  soll  dwoh  flicbenartige  Woohe* 
rang  von  der  Coojonetiva  wachsen.   Sie  wird  sieh  unter  dem  Epithel 
forlgescboben  haben  bis  zu  dem  Poocte,  wo  die  Lamina  elast.  anter. 
ihren  glashSutigen  Character  verliert,  drang  dann  zwischen  ersterea  and 
letzteres  ein  and  verbreileto  sich  so  dem  Cenlrum  za. 

Einen  Beitrag  zur  Kenntnüs  Jener  AllSCCm  der  Cornea,  welche  in 
den  Ueferen  SchidUen  gelegen^  meist  traomaliscber  Natur  sind  und  vorzOg- 
licb  bei  dem  arbeitaflIhigeD  Älter  und  Classon  vorkommen ,  lieferte  Ad. 
Weber  (ibid).  Namentlich  behauptet  er,  dass  in  allen  Pillen  dieses  Leidens* 
wo  ein  Hypapium  zugegen  war,  ein  hinterer  Darcbbruch  des  Abscesses 
nachweisbar  war,  Milteist  der  schiefen  Beleuchtung  bemerkt  man  nimlich 
um  diese  Zeit  des  Krankheitsverlaufes  zugleich  mit  Her  Bildung  des  Hy- 
popiom  auf  der  Rflckseite  der  Cornea  Vorgänge,  welche,  wie  eine  auf- 
merksame  Sondimog  lehrt,  den  hinteren  Darcbbruch  anzeigen.  —  Belrefls 
der  Tlienpie  aoleher  Homhaotleiden  rfihmt  W.  namentlich  bei  sehr  kleinen, 
bald  mm  inneren  Durchbmob  gelangten  Absoessen  den  Druckverband, 
den  er  noch  wihrend  des  ganten  Verlaufes  seiner  Behandlung  beibehllL 
Waa  aber  wie  ein  Zauber  in  ▼erschiodenaB  Stadien  diesea  Krankbeitsver- 
lanfeo  nur  dao  StiUalohon  dea  Proeaoaea  wirkt,  iot  eine  wohlangelegto 
Spolloog  deo  AbooeMos  mit  fälliger  Bntleonmg  lofaiao  Inbattoa.  Dieaen 
opecntivon  Eingriff  Ult  W.  to  iwol  voroohiodonen  Zoilon  für  dringend 
indieirt:  t.  denn,  wann  der  noob  gaacMooaoBo,  nmaohriebanei  oft  noch 
■iobl  foUbooHiien  woiao  gewordene  Abaoeao  ton  einam  Demaroalionaboro 
omgeben  iai,  oloo  In  etoem  Zoltponklo»  wo  der  a«a  Eiter  nnd  nekroli- 
airlom  eombanlgowobe  bealobendo  Aboeoaainbolt  nlUMitig  fon  den  Wte- 
den  der  AbaoeasMHile  losgestosaen  ist  nnd  der  innere  Dorobbraeh  nnd 
die  Senkung  sich  ▼orber^teo.  %  Dann,  wenn  naeb  dem  binleron  Dorol^- 
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bruch,  sei  er  miUelst  eines  c  ffi d»  n  Kr;i!erförmis;en  Geschwüres,  oder  mil- 
lelst  eines  mehr  oiler  weniger  langen  isonkungscHORles  erfof:rt,  Hie  Ten- 
denz zor  flächenhaflen  Ausdehnung  der  Soppuralinn  und  zur  I  jiersenknng 
forlitpsleht.    Da  wo  die   EröfTniine:  des  Abszesses   /u  l  ujgc   der  erslefi 
InHiciition  vorgenommen   wird,  i^esrhieht  immer  die  vollslindif^  EnUa»* 
rung  des  Abscessinhaites  and  man  kann  eine  fast  momentane  Heilimg 
and  den  allerbeaten  Ausgang  in  Bezog  auf  die  Durchsichtigkeit  der  Born- 
haat  gewSrtigen.    ßehofs  der  Spaltung  bedient  sich  W.  einer  grossen 
DMmarres'schen  ParacenteseMdel  oder  einer  kleinen  liger'aoben  Laote, 
ibH  welcher  er  den  Abecese  von  antoo  nach  oben  so  dnrafaoticbt,  den 
der  Eilisticbsponct  nahe  dem  onlersten  Ronde^  der  Perforatioinpfniot  tiir 
forderen  KammeF  'aber  ha  höchsten  GiplW  derselben  liegt.   Beim  Bsrw 
aossieben  des  Instromenleo  erweitor«  min  dia  Wände  der  vorderen  Deoke 
bis  sä  den  seitHeben  Rindern  der  HIHile ,  wenn  dies  noefa  oMit  doreh 
den  einfachen  Einstich  gesoiieben  ttr.   Bei  einer  solchen  Wondanfegoog 
spOlt  dann  der  dem  'ZorOokziehen  des  Instramentea  Ibigendo  Strom  des 
Bümor  aqoetas  den  ganxen  Absoessinbalt  ans,  gidchwie  der  sogenannle 
Biterstock  eines  reifen  Foronkels  dorcb  Ihvok  herausgescbafll  wird, 
Bloe  in  jenen  FftHen,  wo  to  Folge  früherer  Iritis  der  Popitlarrand!  der 
Llosenkapsel  adbSrent  war  nnd  so  der  Romor  aqaeas  nur  sparsam  onti 
langsam  aosfloss,  hatte  das  Operationsverfahren  nicht  jenen  Erfolg,  dass 
sogleich  nach  der  Spaltung   die  Abscesssfelle  vollkommen  durchstcbtig 
erschien,    flier  ralh  W.  an,  mit  einer  Biömer'schen  Pineette  oder  einer 
ptnce  capsulaire  in   die  Ahscesshöhle  einzugehen  and  den  rückständigen 
Inlialt  zu  enlfernon,    Er  hält  nämlich  vollständige  Enlleerong   des  letz- 
teren dnrum  fOr  so  dringend«  weil  gerade   das  Aurqoellen  der  losgestos- 
senen  üornhaulpartikeln   durch    die   iinniussige  Zellenprodnctton   in  den 
Hornhaotkörperchcn   in  diesem  Sladinm  Neranlassnng  zur  Reizung  wird. 
Bei   den   offenen   inneren  Geschwüren    fnnd   W.  die  PerforalionsöfTnuns 
meistens  nicht  an  dem  abhangigsten  Theilc,  sondern  in  der   Mitte  oder 
selbst  nSchst  dem  oberen  Rande  des  Abscesses,  wahrscheinlich  weil  schon 
wShrend  der  Vorbereitung  deS  Dorcbbraches  der  Eiter  sich  am  ein  Be- 
trSchtlicbes  senkt,  so  dass  wenn  mittlerweile  der  Durchbrach  zu  Stande 
gekommen  ist,  sich  schon  am  abhangigsten  Tbeile  ein  ziemK«^  liefer 
CqI  de  sac  (gebildet  bat,  welcher  nach  hinten  von  einer  meist  sehr  ver* 
dlinnten  Wondlefse  begrenzt  ist,   Doreh  den  Prack  des  Romor  aqneos 
wird  diese»  ond  oft  aoch  die  vordere  Absoesswand  forgodtingt  nnd  er- 
'  stere  gegen  letztere  angepresst,  so  dass  sich  hier  ohi  abgeaohloeseoer 
Halbcanal  bildet,  aas  welchem  der  Biter  dorcb  den  Homor  aqoeos  nicht 
aosgespQII  werden  kann  ond  so  die  Teraolassong  tn  weiteren  Seokongs- 
vorgingen  wird.  Bei  so  beschaffenem  innerem  GesobwAftsitatand  want 
W«  die  Paracentese  in  der  Hille  des  GeachwDrea«  anderSlan«  dergrilsa* 
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ten  Hervortrcibijne  zu  machen,  ila  man  sidi  —  abireschen  von  der  vollkom- 
menen Erfolglosigkeit  für  die  Entleerung  des  kleinen,   aber  so  verderb- 
lichen Eitermeniscus  und  der  Beschränkung  der  Suppuration  —  eine  Horri- 
haultlslel  erzeugt,  indem  die  der  vorderen  Abscesswand  anliegende  hin- 
tere Wundiefzo  durch  den  blrom  des  ablliesseoden  Humor  aqaeus  in  die 
Paracentesewande  hineingedrängt  wird  und  deren  einen  Rand  Oberkleidet. — 
In  jenen  Fallen,  wo  trotz  der  vollkommenen,  tbeiU  selbslstfindigen,  Ibeils 
künstlichen  Entleeroog  des  Eiters  der  Process  sieb  nicht  zur  Heilung 
anschickt,  vielmehr  immer  wieder  neue  Ansammlungen  mit  der  Tendenz 
tat  flSebenartigen  Ausbreitung  stattfinden  (man  kann  darauf  gefasst  sein, 
wenn  sich  nach  der  Entleerung  des  Afaaceaaes  nooh  eine  leiobleTröbnng 
daiaeiban»  hie  und  da  mit  weissen  Stippchen  markirC  leigft)«  rith  W« 
mil  einer  Hakenpincatta  oder  pinca  oapsniaira  in  die  geapaltena  Abaaeai- 
böbla  afaizogehen,  om  eine  von  der  ganzen  inneren  ObarOleba  desselben 
sieb  kwidsende  hdla  Membran  in  lolo  oder  fragmentweise  sn  exlrabiren, 
worauf  die  Stalte  de«  Abacessas  fast  Yollkommeo  transparent  wird.  — 
Bei  der  Spaltong  dieser  schon  nscb  innen  perfoiirten,  aor  Senkung  ten* 
diranden  Absoessa  tracbta  man,  vorsttglicb  dan  abh&ngigstan  Tbeil  den 
Saokaa,  zn  erOffaen.  Htezo  wlble  man  den  Einsliebsponct  im  doroh- 
sicht%en  Tbeil  der  Hornbaut,  indem  nur  auf  dieae  Waise  die  sobiefga> 
legte  Lania  oder  Nadel  den  Sack  gerade  an  aelnem  Ciefatan  Eoda  trifft 
lat  mit  dar  Brftflinong  der  vorderen  Abscesswand  die  Commonfeation  mit 
der  vorderen  Kammer  nicht  so  hergestellt,  dass  der  Humor  aqueus  frei 
abfliesst,  so  führe  man  die  Lanze  so  weit  vor,  bis  auch  die  hintere 
Wand  perforirt  ist  und  der  nachströmende  Humor  aqueus  die  Höhle  rein 
ausspiilt.    Doch  ist  die  Spaltung  auf  die  angegebene  Welse  in  den  mei- 
sten Füllen  nicht  ausreichend  DTui  es  wird  nolhwendig,  die  liiinder  wahrend 
des  Ausziehens  der  Lanze   auf/usc  hlilzen,  was  besonders   da  ausgiebig 
geschehen  muss  ,  wo  der  Rand  ungleichm&ssig  ,  siouös  und  buchtig  ist. 
Ein  DruckverbanH,    höchstens  noch  einige  Tropfen  Atropinsolulnm  bei 
kraterförmigen  inneren  Utsrliwüreo  bringen  io  wentj^en  Tagen  die  er- 
wünschte floilunu  zu  Stande. 

Den  heratültOnuS  konnte  Bowman  (üphllialm.  Hosp.  Rep.  IL  — 
Schmidl's  Jahrbuch  1802.  N.  7.j  nur  in  sehr  wenigen  Fällen  bei  meh- 
reren  Gliedern   einer   Familie   zugleich   nachweisen.    Die  Betroftenen 
waren  meist  15 — 25  Jahre  alt,  doch  warde  er  auch  noch  io  dem  KUer 
von  50  Jahren  beobachtet.    Häufig  waren  die  Kranken  von  zarler  Coa* 
atitotion,  sogar  mit  erblicher  Neigung  sor  Schwindsucht   behaftet,  aio 
waren  rascb  gewachsen,  ihre  Verdaonng  und  die  Biotcircolation  trSge» 
lleiat  waren  beide  Augen  befallen,  wenn  auch  nicht  immer  in  gleicheiD 
Grad«.  Das  Dabei  eniwiokelta  aich  langsam,  aalten  blieb  an  stnüonSrf 
dio  arslan  AnOinga  waren  am  basten  mitlalst  das  Auganspiagnit  9U  aol* 
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decken.  Dorch  jeden  ReizzDsiand  des  Äuget  pflegte  ei  raaobere  Fort- 
schritte ZQ  machen.  Der  Entwickiang  des  Uebels  kann  gewiss  aar  dorek 
eioe  OpentioD  Einbait  getban  werden,  doch  sind  die  bisher  geübtes 
operatiYeo  Emgriffe»  wie  Pandioiien  der  vordem  Kamnier,  VersiehoBg 
der  Pupille  nach  aoisea,  Iridektomie  nicht  vnllsiiDdig  aoireidieodY  den 
Kranken  ein  besseres  Gesiolik  tn  feracfaaflian.  8.  hitt  die  Anlegvng  eines 
sohiasleii  fipaltes  im  Aage  (nach  aossen  yod  der  lütte  der  Boroliaat* 
wdtbuiig)  für  das  beste  Verbhren  und  schnitt  dessbalb  das  erslenal 
ein  scfamales  RsndstAck  der  Homhant  ans,  wobei  sieb  der  iossera  TheÜ 
der  Iris  bi  die  Wände  vordrlngte,  ohne  dass  der  Popillarrand  seihst 
vorgefaiten  wäre  und  erzielte  eine  in  die  Quere  gespaltene  Form  der  oalOr» 
lieben  Pupille.  In  den  andern  Küllen  wandte  er  aber  die  lrido«ie5ts  nach 
Critchett  an.  Lezterer  hat  in  einigen  Fällen  diese  Operation  nach 
einer  Woche  noch  einmal  wiederholt,  um  die  Gestalt  der  Pupille  zu 
Verbessern  ond  ssort  «elLsl.  Hnss  es  noch  weiterer  Beobaclilungen  beiiürf»\ 
um  zu  bestimmen,  welche  Form  der  Pupille  am  zweckmässigslen  für 
das  Sehen  bei  conisober  Cornea  sei.  Zosammen  bat  B.  II  Fill« 
tMObachlet. 

Die  iouamkekö  Beiehmbung  eines  Balles  von  Sklerdttosia  es  der 
Gegend  du  OUkarJ0rpen  mU  Hfdrops  der  Mnieren  Kammer  in  Folge 
von  Irido^cborioklitis  chronica  wird  von  Scfaiess  (Virobow*s  Arch, 
mV«  S*  et  6.)  mitgetheilt.  Eigeothllailich  war  hiebei  die  Bitdang  einer 
Art  von  Afkennasse  swiscben  Cornea  nod  Iris,  Ibnttoh  der  ?onDonders 
im  3.  Band  dos  Archi^'s  fflr  Ophthalni.  beschriebenen,  jedoch  ohne  die 
dort  vorgekommene  .hochgradige  Atrophie  der  Iris  ond  ReobOdung  too 
GlashSoten.  Die  nengebildete  Masse  nehm  hier  den  Plate  ein,  wo  soost 
das  Ligamentom  pectinalum  ist.  Die  Continuität  der  Membrana  Des 
cemclii,  auf  der  sie  zum  Iheil  aulsass.  haUe  nirgenils  gelUleu.  Die  ent- 
zQndlicbe  Reizung  des  Ciliartheils  der  Chorioidea  und  Iris,  die  eine 
Anlölhun^  an  die  Cornea  und  das  Linsensystem  veranlasste,  hüde  nach 
hinten  zu  einer  weil  gediehenen  Atro[ihic  der  Chorioidea  geführt,  sMilici 
auch  die  Hetina  Veränderungen  erlitt  und  die  vorderen  Verdickungen 
der  Hyaloidea ,  entsprechend  dem  ciliaren  Theile  der  Chorioidea  zu  Stande 
kamen.  Der  gewöhnliche  Befand  bei  allen  staphylomatöseo  Prozessen, 
die  Excavation  des  Sehnerven  war  auch  hier,  obwohl  in  keiner  aebr  be- 
deotendeo  Aasdebnong  aniotreflen. 

in  einem  FnUe  esn  /fto«/lsr  NetlhwrtiliBilTluigie  conslattrte  Hey- 
mano  (Archiv  f.  Opbth.  Bd.  VIII.  Abth.  1.}  oeoerdiogii  den  Zusammen- 
kang  mU  Veränderungen  im  Gekime^  namentlksh  mit  Erweltenmg  des 
dritten  Himveotrikeb  nnd  einer  Gescbwolst  Im  Kleinhirn.  Als  Ansgangs- 
ponct  der  Blotung  in  der  Netsbant  stellte  sich  die  GangBenschicht  dar, 
der  Blntdrock  hatte  die  Netsbant  in  der  Richtnng  der  RadÜrfasero  ge- 
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iroflen.  Die  Breite  and  Tiefe  der  einzelnen  Herde  standen  in  einer  ge- 
wissen Beziehung  zu  einander.  Der  Breite  einer  Blutun^ü;  enls(irach  nicht 
immer  eine  gleich  grosse  Tiefe,  Das  Widerstaniismomenl  der  Schichten 
gegen  den  Blutdruck  leigte  sich  hier  am  deuUichsten.  Gerade  an  Vra- 
paraten,  wo  ein  Gefass  gleichzeitig  mit  der  Blutung  zur  Beobachtun? 
kam,  war  die  ?orbandeoe  Blutung  eine  mehr  breite  als  tiefe.  Ha  erschien 
brner  wahrscheinlich,  das«  die  grö«aten  Fl&chen  Biotongeo,  weoo  sie 
loglsiob  in  die  Dicke  gingen,  einer  Sarnnse  von  Capillaren  entspmngwi 
wann,  wdobe  sich  unter  gleichzeitigem  Druck  auf  ei r mal  entleert  baltsn« 
Afli  OMialMi  sckien  dies  dorcb  die  grtoto  dar  forgelomleMB  Bialoiigeii, 
jsoer  Dimlioli  om  die  Pepilla  erwieaeD,  da  gvöiaera  Gellsse  hiar  niehl 
in  so  diobtar  BaiaanoMDiage  vorhaoden  aind  und  daooocii  anaaar  der 
Tolkommeoeii  drooliraD  Anabrailnog  gleioliiaicig  die  aoornisle  Dieken- 
aanahina  dar  Nelibant  atattgafondan  batla.  Daa  ZoatandakoiDnMn  ainea 
sokheo  strahligen  Blolkranzaa  om  dia  Papilla  n.  opdei  glaobt  H.  kaam 
aadera  etklSren  an  kfonen,  ala  durch  die  AnnahaDe  einer  Capiilarver* 
iweigong,  die  ihren  letzten  Urspning  immer  erst  aus  Zweigen  der  Cen- 
tralgeftase  nehmen  kann,  dicht  um  die  l^apille  herum  die  Netzhaut 
durchzieht  und  zwar  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  liier  nicht  Scblin- 
genfurm  wie  in  der  dhrigen  Netshaui,  sondern  mehr  radiäre  Lagerung 
der  einzelnen  feinsten  Gefüsse  besitzt.  H.  glaubt,  dass  der  beobachteten 
eigenlhum liehen  radiiren  hijection  der  Papilla  etwas  Praformirtes  io 
den  Gefäss Verzweigungen  der  Retina  zu  Grunde  liegt.  Als  MooMnte, 
welohe  ao  der  HBmorrhagie  als  wesentlich  so  erkennen  waren  und  von 
welchen  ein  Bückschluss  aof  ▼orbanden  gewesene  Gef&ssinjection  der 
betreffenden  Stelle  wohl  gestattet  isl,  hebt  H.  foigande  hervor:  1,  Der 
Hdbepaad  der  Hlmorrhagie^  sowohl  der  Firboog,  wie  der  Sohweilong 
der  Nelsbaot  naoht  lag  oomitteiharain  Rande  ringa  am  die  Papilla  benm, 
Naob  dar  Papilla  sn  hörte  die  FMnng  nnd  die  SehweUnng  ao  pifttaiieh 
aaf,  daaa  dia  Papilla  selbst  wie  eine  Gröba  von  ateilen  Rindern  omge- 
ben  schien.  Nach  der  NalihaolaoabreHoog  so  varliaf  Fftrbang  und  Schwel* 
kag  alhnSlig  und  aeigle  dadurch  die  ganze  kransfSrmige  HImorrhagie 
gleidisam  eine  Figur  wie  die  Corona  ciliaris.  2.  Die  ans  der  Hlmorrba* 
gie  austretenden  Gefassslärnrae  der  Yasa  centralia  zeigten  weder  in  Form, 
Verlauf  und  Lage,  noch  in  ihrer  Füllung  irgend  welche  Symptome  einer 
BethSfigung  an  der  HSraorrha^^ie,  sondern  die  Gefasse  waren  ebenso  scharf 
auf  der  i^ipilla  bia  an  die  iiumorrbagie,  als  von  der  flSmorriiagie  zur 
Netzhaut  gezeichnet.  3.  Die  llämorrhagie  zeigte  in  ihrer  ringförmigen 
Gestalt  keine  aoflftllig  verschiedene  Dicke  oder  Breite ,  etwa  in  der  Nähe 
dar  grösseren  Geflsse,  sondern  wenn  auch  eine  ein  wenig  Ungleichmas- 
tige  Breite,  so  doch  aberall  gleiche  INchUgkeit.  4.  Unter  allen  auf  der 
Nelshaal  befindlichen  HapDorrhagien  war  in  beiden  Angen  dieae  fcrans* 
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flinnig«  die  bai  WaUem  grösato.  Ei  mois  ein  gani  beiond«n  groMir 
and  w«lindi6wlich  pldlilieher  Oraek  aof  jener  Stalle  um  die  PepHti 
bemin  gdaitel  babeD«  fo  data  dort  die  CüpiiJafiaii  in  Maeaen  aprangea. 
Hieraos  llsst  sieh  ferner  mit  Wabrsebeinlicbkeit  aohlieatea,  das«  die  Bat« 

wicklapg  der  Gefüssinjection  auf  der  Papilla  bei  Nelzhaothyperimien 
einem  erhöhten  Blaldrucke  in  der  Netzhaut  entspricht  und  das»  unter 
allen  Stellen  derselben  keine  so  geneigt  ist  ,  neue  Gefisse  zu  bihit^n,  ah 
jene  nächst  der  Papilla  Bei  dem  inniiion  Zusammenhange  zwischen  vor- 
handenem Bindegewebe  und  Neubildung  von  Gefässen  glaubt  H.  diese 
Ei^enthümlichkeit  sich  daraus  erklären  zu  können,  das»  das  Bmdegewebe- 
gerust  von  dar  Papilla  g^en  die  Peripherie  bin  immer  sparsamer  wird. 

Fr$f.  PiU. 

Pkysioloffie  luid  Paihatogie  des  Nerv^ysteMS. 

Ueber  das  lolaiueii  und  4ie  Ca|»acitat  des  Scliadebr  und  über 
das  Volumen  und  Gewicht  dei  Gehirns  in  beiden  GeseJdechtem  stelUfl 
Sappey  (Gaz.  möd.  1862,  2)  Untersuchungen  aas  dem  Grunde  aa, 
weil  noch  beute  die  Frage  nicht  entschiede  ist,  ob  der  Mann  oder  daa 
Weib  in  Betreff  des  Sob&delumranges  bevorzugt  sei.  A  r  i  s  t  o  t  c  I  oa  bieit  den 
mlDDlieiien  Sefa&del  für  volumioöeer  und  ibmpfiiobtet  Parcbappe  bes 
SOmmeriDg  deo  weibiioben  und  Andere  iobeineo  dea  SobadeloaiiiMg 
bei  beiden  GeMhIechiaRi  Ifir  glekA  gjroaa  <a  baltea.  S.  fend  dofob  aeiae 
an  32  (16  mtanlichan  nnd  16  weibliebeo)  Scbidebi  angaalelllen,  and  durch 
genaue  Tabellen  venoacbanliobten  Untersoobiuigen,  daaa  1.  die  Baopliiarfen» 
nlmUeb  die  borisonlale,  die  obere  (ooorbe  aotero  -  paaterieon)  «der  die 
qnere  dnrabgehenda  bei  den  mftnnlioben  Scbftdeln  gröaaer  waren,  ala 
bei  den  weiblieben ;  daaa  2.  dies  aoeb  der  Fall  war  bei  den  BaapU 
dnrcbmeiaem  (dem  langen,  dem  qneren  and  dem  Hdbendorabmeaaerli 
wetohen  3*  aaob  die  Capacilil  dea  Sehldela  and  daa  gaaammla  Gewicbl 
der  Himmaase  enUpracb«  Er  bebt  nneb  beaondera  herwir,,  daaa  bei  den 
mtonlieben  SchSdehi  die  Höben-Dimenaionen  beapndera  entwickelt  er- 
Bcbienen ,  waa  anf  eine  grdaaere  EntwiokeloBg  der  oberen  Partie  der 
UirnbemisphSren  beim  Manne  biodeote  and  eine  grossere  Abplattung  des 
Scheitels  beim  Weibe  zur  Folge  habe. 

Uebcr  Otitis  interna  und  ihre  Beziehungen  zu  cid:  und  liehen  Er- 
krankungen dir  liirnsuhslüHz  lj<L'n]erkl  Gm  her  (WocbeiibJ.  der  Wien. 
Aerzte  18f)2,  22.),  daös  die  Krankheit  des  GBliurort^aus  meist  durch  Er- 
krankung der  in  der  Nähe  des  Gehörapparates  befindlichen  Blulleiter 
der  harten  Hirnhaut  auf  das  Gehirn  öbergrüife.  Bei  dem  ürastande  jedoch, 
dasä  die  bisher  bekamit  gemachten  FlOle  simmllicb  cariös«  Zer«i6fai]f 
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im  Felsenbein  aufwiesen,  blieb  es  nocb  immer  Traglich,  ob  die  einfache 
Olitis  int.  oboe  Caries  des  Felsenbeins  sich  auch  auf  diesem  Wege  fort- 
pflAnzc  und  da  in  allen  bekannt  gewordenen  Fällen  die  Entzündung  im 
(lehirn  bereits  his  zur  Ahscessbildung  vorgescbritlen  war,  halle  man 
noch  immer  Zweifel  erheben  können,  ob  denn  die  ursprünglich  im  Ge- 
hörorgan« entstandene  Krankheit  auch  wirklich  diesen  Weg  eingeschlagen 
habe'^  Gin  Fall,  den  G.  beobachtete,  lasse  darüber  keinen  Zweifel,  dass 
••ob  bei  der  einfachen  Otitis  interna  ohne  Caries  des  Knochens  die 
Krankheit  denselben  Weg  gehe.  In  diesem  Falle  war  die  «eule  Enlzön- 
dongi  die  dorch  iesssre  VeranJaiiBDg  in  dam  Irflbar  gans  ge^iindao 
raehmaiügao  Gehörorgane  enlsiaodan  war,  von  da  auf  den  fachten  Sinos 
lrsaav#raaa  flhergagangan ;  von  hier  schickte  aia  sich  an,  ▼ermittalsl  dar 
Venaa  oenbeltt  inferiores  aof  das  klema  Gehirn  fihanograifen^  als  der 
Kranke  an  Pleuritis  starb.  G.  untersuchte  sorglUtig  das  Gehörorgpn  an 
der  Leiche  Jind  konnte  nicht  die  geringste  Spar  von  Caries  weder  an 
dem  ScblSfeheio  noch  an  den  Knüchelchen  entdecken.  Es  sei  dies  seines 
Wissens  der  erste  Fall,  wo  man  ohne  A0actioo  den  Knochens  den  oben 
beschriebenen  Gang  der  Entsflndung  so  genau  markirt  vorfand.  In  der 
hei  Weitem  überwiegenden  Mehnahl  der  Fllle  sei  der  Sinns  transversos 
das  erkraoklA  Hitlelglied,  seltener  einer  der  Sinos  petrosi.  Es  kann  diso 
nor  im  aoatonischen  Verhiltoisse  des  Blutleitera  so  den  Zellen  des 
Warzen tortsatxes  schien  Grund  haben.  Bei  den  lieifigtichen  Ontersnchon- 
gen  an  Leichen  will  G.  gefanden  heben,  dass  Im  Allgemeinen  der  Ein« 
gang  zu  den  Zellen  des  Warzenfortsatzes  nicht  in  der  hintern  Wand  der 
Tiofumelböhle  zu  finden  sei,  sondern  am  hintern  Abschnitte  der  innern 
Trommelböhlen  wand.  Dorl  befinde  sich  in  der  Regel  eine  t — 3'"  im 
Dun  hmesser  ballende  OefTnung.  die  sich  zu  einem  Canal  verlängere,  der 
uro  den  Fallopischen  und  den  convexeslen  Theil  des  Bussern  balbkreis- 
förmigcn  Conals  nach  hinten,  unten  und  innen  zu  einer  Reibe  von  Zellen 
führe,  die  gegen  den  Sinus  transversus  (jcnchtel  seien.  Nach  aussen  von 
diesen  Zellen  liegen  im  eigenliichen  Warzenfortsatze  andere,  welche  mit- 
onter  mitteist  einer  eigenen  Lücke  in  der  hintern  Wand  der  Tronimei- 
höble  mit  dieser  commuoicireo.  Beim  Neugeborncn^  wo  diese  Warzeo- 
Zellen  gleichsam  nur  eine  in  der  Fortsetzung  der  Trommelhöhle  nach 
hinten  liegende  grössere  Zelle  bilden,  werden  letztere  durch  eine  ziem* 
lieh  dicke  spoogidse  Knochenwand  vom  Sinos  transversus  getrennt. 
Diasa  ILnoohenwand  werde  in  demselben  Grade,  als  die  Zellenbilduog 
sunatani,  immtr  dftnner  und  sei  mit  dem  Beschlüsse  dieser  Bildung  bis  sa 
jener  Periodei  wo  bereits  wieder  die  Verknöeherung  der  Zellen  beginne, 
am  dfinnsten,  jn  fehle  mitunter  theilweise^  wo  dann  die  Sinoswand  mit 
der  Aosklddong  der  Wanenxellen  un  Contact  sei»  Im  apUeran  Alter 
werde  die  knöcherne  Scheidewand  wieder  dicker  und  G.  hebe  aie  adbei 
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V"  und  mehr  dick  gefunden.  Hieraas  erküre  sich  auch,  WMM  Äi 
Oliti»  interna  gerade  im  Alter  twisoben  18—30  Jahren  am  leiobtallM 
durch  üibergang  aufs  Gehirn  tödtlich  wird,  w&hrend  das  ältette  Indivi* 
duurp,  von  dem  man  weiss,  das»  es  dieser  Krankheit  erlag,  nar  46  Jahre 
alt  war.  Hieraus  erkläre  sich  auch,  wamm  trotz  der  Häufigkeit  von 
Olorrhöen  im  kindlichen  Alter  der  tödtliche  Auagang  verhSltniasm»«»««  *o 
teilen  sei«  weil  eben  die  Scheidewand,  die  den  Sinns  von  den  Zellen  trennt, 
Kwar  spongiös,  aber  verblltnissmiaaig  dick  sei.  l^ibngens  hft\i  G.  nicbl 
die  Venen  (tir  den  alleinigen  Weg  der  FoHpflanzoog  der  Entzündung, 
Indem  i«1fatt  din  d&nne  Knochenwand  die  EotifindoBg  forUeiten  könne. 

KpUeprii  «n  ««/^r«  SyphHb  bnobnohMn  Wilki  (Und.  Thnen 
1862  Jan.  —  Mndks.  oUr.  BondachsB  1862  %  Hft.)  bei  efaM»  imlidi« 
Soldaten,  der  in  seineni  36.  Lebensjibfo  von  öftm  apilepHBelMP  AoOllen 
befallen  wurdet  in  Folge  deren  ScbwBebe  der  Unken  EitremHUea  end 
tpiter  den  ganien  K6rpen  in  dem  Grade  aaf|geirelen  wer,  doM  der 
Kranke  den  Kopf  in  erheben  niebt  Yermoehle.  Fat.  IUI  seit  Jnknn  nn 
GHederschmenen«  ein  Schlfltseibein  and  ein  OberMbenkel  nnien  foln- 
minöser  als  die  entsprechenden  Knochen  der  andern  Seite;  nein  Wdb 
halte  mehre  F&hlgeborten  gemacht  und  einige  Kinder  todt  zur  Welt  ge- 
bracht. W.  schloss  aus  diesen  Tbalsacben,  dass  Pat.  an  den  Folgen  der 
Syphilis  leide  und  verordnete  Kali  hydrojodicDm  in  lÜgranigen  Dosen. 
Nach  3  Wochen  konnte  Pat.  schon  vom  Bette  aufstehen;  eine  Woche 
später  schleppte  er  nur  noch  den  linken  Foss  etwas  nach,  ein  epilepli- 
seher  Anfall  (rat  weiter  nicht  mehr  auf.  —  Murchison  hehanflelte  einen 
47  j.  Mann,  der  '\  Jahre  vorher  einen  Schanker  hatle.  in  Folge  dessen 
es  zu  Bubonen  und  zu  syphilitischen  Hautemptionen  kam  .  Drei  Monat? 
vor  seiner  Aufnahme  in's  Spital  traten  schmerzhane  Knoten  an  dem  be- 
haarten Kopfe  auf.  Zur  selben  Zeit  zeigten  sich  bei  ihm  die  ersten 
epileptischen  Anfülle,  die  Anfangs  in  jeder  Woche  zweimal  eintraten.  P^^ 
erhielt  Jodkalium  in  dgranigen  Dosen  3mal  dee  Tages  etwas  linger  ab 
2  Monate  hindurch,  wShrend  welcher  Zell  sich  alle  Symptome  verloren 
und  binnen  einer  noeh  dorob  6  Monate  ferlgesetsen  Beobachtung  nicht 
lorflikkehrlen.  —  Derselbe  Vert  tbeitt  noch  folgenden  Fall  mit: 

Ein  43jAbriger  Uaan  wurde  am  8.  September  1856  tn's  Hospital  aufgeooot- 
men*  Vor  20  Jehren  halle  er  primlre  nnd  seeandSre  Syphilis  derchgeniaehl.  Yor 
9  JAhten  sldlten  sieh  die  ersfeo  epiL  BrsebeloaBgan  ein.  Sehlen  blieben  die  Aa- 
nilekeum  eine  Woche  ganzaos;  in  mancher  stsHlen  Sie  ehh  S^fmal  eio.  Zawelai 

blieb  nach  d^nselLm  eine  vorOberg^ende  iinkiseitiga  Uemiplegie  zurOck.  Bei  aeiMr 
Aufnahme  klapic  Vni.  über  einen  fixen,  rechtsseitigen  Kopfschmerz.  Kai.  hydrojodi- 
cum  wurde  4  Monate  hindureb  in  Sgranigen  Dosen  8mal  täglich  verabreich»  In 
dieser  Zeit  verscbwaad  der  Kopfschmerz  und  die  Häufigkeit  der  AnßUe  vermin- 
derte sich  bedeutend.  Tn  den  leisten  2  Monaten,  die  er  noch  Babufo  der  Beobacb- 
tODg  im  Spilale  blieb,  werde  kein  Anfall  mebr  bemerkt. 
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Einen  Fall  von  „Ataxie  loeottiotrice  propres«?«,"  wobei  AtropAü 
<kr  AittUra  ßückenmarksaträage  und  der  Wundn  der  hintem  HpiaalnerveH 
nachgewiesen  wurde,  theilen  C  h  a  r  I  o  t  und  V  u  I  p  i  a  n  (Gaz.  möd.  1 862  7) 
Bebst  beiQglicbeo  Benaerkangeo  miL  Duohenne  de  Boulogne,  der  im 
J.  1859  (Vgl.  ons.  Aoal.  Bd.  65,  5,  78)  dies«  neue  Krankbeils-SpooMa  «ul- 
stellle  ond  bescbrieb^  hatte  bei  der  einzigen  Sectioo,  die  er  zu  macbeo 
Gaiegeoheit  gefondiii,  wader  io  der  Sobidelhöblay  noch  im  RQckeMBarka« 
canal«  ifgand  «ioa  «aalooiiiebo  Stöniog  gafondan;  ar  faüla  daher  dieaa 
KraDUbaH  und  mit  ihm  auch  Trao  aaaa  a  ala  Neurose  ant  Seit  Janar  Zelt 
aiml  abar  hareila  14  Pftiia  fon  Alaiia  looomolrioa  prograssiva  baobaoh* 
lal  imd  obdadn  wordaa;  Io  allan  FiOeB  laiid  nmii  Atraphia  dar  binlam 
SMnga  dai  RiebaMDarkaa ,  dia  sieb  Ma  a«  dan  Woraala  der  hinlam 
Spioabiarvao  aoagadehal  balla« 

Der  voQ  Cb.  ii  V.  mitgelheille  l-'dll  betraf  eine  42jjihrige   ledige  i  r^Liens- 
persoDf  die  tcbwicbliob  gebaut,  sich  oie  eiuer  \ulikouiuieaea  lic:>uaübeii  cr^^eul 
ball«b  ibia  Maller  slafb  wftbraad  eiues  drillea  ipoplekliMbeB  Aniailsik  Seit  ihreai 
ISVa  Ubaa^jabre,  ia  welebeoi  die  tlaU  ttar^loiiMigsQ  MeatirtteB  eiotiaieo  •  litt 
sie  bis  laai  99.  aa  hiallgea  KopftdiinenaBb  Za  dieser  ^Zsil  sog  sie  skdi  eloeo 
Scbaaker  SOi  dem  Angina  und  Exaalhem  aacbgefoigl  waren.  Irn  Jabf«  tStö  wofde 
sie  ,  nachdem  sie  durch  Va  J*hr  ein  feuchtes  Zimmer  bewohnt  halte,  von  Schmer- 
len an  verschiedenen  Körperslelien  befallen ,  die  unregelmässig  auftretend  sich  im 
Rficken  conceoirirteo  und  auf  die  link«  K5rperseiie  ausdehnten.    Unter  sehr  on- 
»ireogeoden  körperiicheo  Arbeilen  uod  Genuilhsaliecleo  Irai  um  diese  Zeil  Geaichts- 
sAwMho  aar«  die  sieb  aber  aacb  8  Mooalao  gMsUoh  verlor«  Ittl  sog  sieb  Pat 
aiae  PleafÜis  der  lacblea  Seile  so,  «tbread  welcher  Gesicbtsscbwiabe»  Faibea* 
seheo  aad  Sehners  aoftraiea,  die  1809  mit  Aoiaarose  des  Hokea  aad  VB66  mit 
jeaer  aaeb  des  recbten  Auges  endeten.  Später  liu  sie  noch  an  latsiooetalscbroer- 
ten,  an  KSrdiat^«n  und  «flern  Ohnmächten.  Zu  Anfang  1860J  stellt«  sich  SchwSche 
der  unfern  Kxlrernitaten  ein.  Pal.  fübUe  ihre  Beino  sehr  leicht,  kalt  und  sleil  ;  das 
Gehen  v-  urde  schwierig  und  ohne  ÜQterstOtxuog  aaroögüch    deoo  äte  konnte  oicbt 
Isngsaiu  geben,  die  Beinoi  oaoieoliicii  das  linke,  worden  vor-  «od  aotwirls  oder 
aaah  Ibbsb  gmeblsadsri;  dM  Pasaa  aad  ihia  Galaobo  wwdso  splter  rolh  aad  ge- 
sehwelll»  es  baoMa  hiaia  Fiebert  Schoisrs,  die  Basis  dsr  Bnm  wm^gnUmA  aad 
Ameissokrieeben  m  dea  anlata  fistreauCUaa,  besonders  der  linken.  Dieser  Zustand 
BHlderie  sich  etwas  in  Felge  aieMrender  Insserer  Mklel  vod  Robe.   Doch  schon 
»ach  2  Monaten  traf  der  fröhere  Zustand  ruröck  and  hatte  sich  zugleich    die  Tu- 
bercuiose  der  Lungen  bedeutend  Bus2;ebreilet,    Im  Jiinner  1.  J.  fand   tnao  nebst 
dieser:  Slrabi&mus  diver(:^enB  links,  hochgradige  Atrophie  der  Papilla  nerv,  oplico' 
rum ;  gintliche  Unfftbigkeit,  die  uolern  Lxtremttilen  «iUkOHich  zu  gebrsocbeo, 
obgMoh  die  Moahebi  aicbl  obae  Krall  snid  oad  fiassife,  selbst  aoliva  Bewogoa- 
gm  der  aaisra  Bllremilllen  der  in  Bette  Liegeodeo  mdglleb  sind,  ood  mit  Kraft 
adsgsnbrl  «ardso  i  do^  gesebebeo  dieselben  nur  absatzweise,  ohne  Prficisioo  ood 
Haasa  aod  bringen  schnell  Cmadung  zu  Stande.   Sitzen  kann  die  Kranke  oor 
schwer,  stehen  durchaus  nicht;   f!er  Verbuch  —  •  bei  tlnlerslQtrunR;  —  zu  eehen, 
ruft  nur  ungeregelte  Bewegungen  hervor,  in'Jcni  i,  \\.  ein  Glied  sich  beugt,  während 
das  andere  gestreckt  wird,  t-ines  nacli  vorne  j^eschleudert  wird,  wihrend  das  Onflere 
turückwetcht.  im  Bette  liegend  fühlt  Fat.  öfters  Krämpfe  in  den  gelftbmteo  Glie- 
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dern,  als  Folge  convulsivitcber  äduskelcoolractiooen  ;  aur  angebrachten  Druck  xMmd 
•iob  4m  •cliMTaa»  tlWM  airopliisehao  llu«k«lo  docb  lUiMiMneii.  HyperaetlhMie,  odar 
^lelmabr  Hypenlg^sit  dar  belroffanea  Gliadar,  GaRIbl  dar  Klllep  der  Brniadaiig^  Ud> 
rohe;  aodao  Oberecbenkelo  verlier!  sich  die Hyperaeslhesie  allmälig,  je  weilet  ntan 
bei  der  Uotertachunp;  aurstejgl.  Den  Gegenstand,  womit  die  gelflhnoten  Muskeln  ge- 
reizt werden,  so  ^^•!e  such  den  (Irail  <|pr  Hoi/jjng  kann  l'nf  nifht  angeben,  doch  wf** 
sie  n-pnno,  in  wpI(  her  Lope  sich  die  kranken  Glieder  befinden  und  ao  weicbeti 
Steilen  sie  mechaniscli  gereizt  werden.  Anfangs  März  Iral  Dysurie  ein,  spiler  Dar- 
rböe,  Decubitus,  Erbrechen,  Abmagerung,  Oedem  und  am  7.  April  «1er  Tod.  —  Die 
Sed^»  boi  einen  Befund,  der  den  bereile  befcamlen  Befunden  dieser  RrtDlibeit»- 
forai  ganz  analog  war,  nämlich ;  Atrophie  und  Sklerose  der  hintern  Rflckenmark- 
•trtnge  und  der  hintern  Worieln  der  Spinalnerven  (der  Rücken«  und  Lendeonerven 
Dämlich).  Durch  die  kranken  I^nien  zogen  sich  aber  in  Form  dOnner  Bisddien 
noch  ganz  jjestjndö  Fasern.  Ausserdem  befanden  sit  h  in  den  afficirlen  Nerven  neu 
gebildete  Norvenröbrcheo ,  beslehcnd  ans  leeren  Sclicidcn  der  Nervenrübrchen,  au-» 
Elementen  der  Nevroglia  und  des  Bindegewebes.  Am  baufigsicn  traf  man  diese 
Dcugchiideten  Nerven  in  den  am  meiüleo  atrophischen  hinlern  Wurzeln  der  Spinal* 
nerren,  eonacb  im  Donallbaile  dea  RackeninarkiL  Bndlieh  fand  maii  in  daa  biMein 
Reekenmarkiatrlageii  die  Wände  der  BkiigeAne  mit  einer  äickaa  Sebichln  fon 
Faugrannlaiinnan  mit  Corpora  amylocea  nntetmltabt,  bedaakt. 

Erklänmg  der  vHeMgiim  Sjfmitffm«:  Die  Anaoroie  iiod«!  ihre  Ba 
grfindong  io  der  Bnfgefiiiidenaii  o<Mi|i|iBt«i  Alrophia  der  Sehnerven.  — 
Die  Vermüidening  dee  Taalgefflhia  erklftrl  sich  eos  der  Atrophie  md 
Degeseretion  der  huileni  Rflckenaiarkaetriiige  und  biotem  Wonefai  dar 
Sptoalaenren»  die  eni  janao  eaUpriageo.  Dana  dae  TastgefQhl  in  dee 
von  dienen  Nerven  ireraorgten  Partien  nicht  ganv  eofgehohen  war,  er« 
USrt  sich  daraus,  dass  diese  Worznhi  zam  Theil  aach  te  der  llitle  des 
RQckanmarkes  ihren  Ürsprang  nehmen.  Das  Fortbestehen,  ja  selbst  die 
Steigerung  der  Empßndung  des  Schmerzes  und  der  Temperalar  ist  we- 
niger erkl&rlich,  als  durch  folgendes  Experiment  anschaulich  zu  machen. 
Man  drficke  einen  grossen  Nervenstamm  z.  ß.  den  N.  ischiadicus  zu- 
sammen und  man  fühti  den  comprimirenden  Gegenstand  nur  sehr  un- 
deutlich; dabei  kunm  n  aber  doch  Momente  eintreten,  in  welchen  man 
durch  Stechen  und  Kneipen  der  untern  Partien  iiussersl  hefliee  Schmer- 
zen, viel  heftigere  als  im  gesunden  Zustande,  hervorrufen  kann.  —  Die 
vermindcrle  Intensität  der  BeA^e^iingen  und  ihr  Mangel  an  Coordinalion 
erklären  sit  h  —  wie  tNpcrimcnlc  tmd  pathologische  Befun  de  uai  hu  ei- 
sen —  ans  der  Degeneration  der  hintern  Kückenmarksstränge,  Brown 
Scquard  sagt:  „In  den  Fällen  von  Degeneration  der  hintern  Röcken 
marksstrange  in  grosser  Ausdehnung  ist  die  Ffihigkeil  zu  stehen  und  n 
gehen  bedeutend  vermindert  und  ganz  aufgehoben,  wenn  diese  Alteration 
lange  schon  bestanden  hat.*^  —  Aus  der  Affection  der  hintern  Wurzeln 
der  Spinalnerven  bei  gleichzeitiger  Degeneration  der  hintern  Bfioken- 
maricsslrAnge  resuitirt  nothwendig  eine  Störung  dar  Sensibilitil,  nement» 
Ntth  efaie  Vermindernng  denelhen»  Allein  die  alterirloa  hiatem  Wonehi 
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der  Spinaliienreii  fiben  «och  einen  Büiflass  auf  die  HotiliiMssifirangeD. 

Die  Verminderong  des  Tast-  and  Uoskelgeföliles,  der  Reizempf^nglicbkeit 
und  der  Leitungsfahigkeit  der  Reize  zu  den  Nervencentren,  wodurch  wir 
insbesonijerü  zur  Kenntniss  der  Läge  unseres  Körpers  gelangen,  macht 
unsere  Bewegungen  unsicher  und  ungeordnet,  zumal  wenn  der  Kranke 
die  Augen  schliesst,  oder  wie  es  im  milgelheillen  Falle  sich  trifft,  der 
Kranke  biinil  isl.  -  Dass  die  Therapie,  besonders  in  vorgeriickten  Sta- 
dien der  Krarikheil,  nur  wenig  leisten  könne,  geht  aus  der  anatomischen 
Lasion  saKsam  hervor,  doch  beweisen  die  vorgefundenen  regenerirlen 
Nervenröhren  die  noch  mögliche  Heilung  und  sind  in  der  That  auch 
FSlIe  coostatirt,  io  welchen  unter  angemessener  Di&t,  kalten  Begiessun- 
gen  des  Ruckeqs,  narkotitoban  Einreibungen  (Rom her g)  und  beim  inner- 
lichen Gebraucbe  von  Nitras  argenti  (Wunderliob)  sehr  begnadigende 
Erfolge  erreicht  worden  sind«  —  Schliesslieb  musa  noch  bervorgehoban 
werden,  daaa  die  Vert  so  gereobt  aind,  nacbmweiaan ,  wie  Rombarg 
•ohon  TOT  Da  oben  na  1851  daa  Bild  diaaar  KrankbaiC  —  idaTabaa  dor 
aalia  —  faal  foUaiindig  geselchnet  und  die  anatomiaoba  LIaion  gefun- 
den baba. 

Eine  Beobaekitmg  von  Paralysis  agitans  theilt  d  k  o  d  a  (Wiener 
Ued.  Halle  1862.  13.)  mit  und  knüpft  daran  folgende  Bemerkungen: 

Eine  SijBhripe  KrfiniM-.  dit-  in  ihrom  15.  nn  \  20,  Jahre  öfters  an  Magen- 
schmerzen und  Erbrechen,  und  vurJ  Jahren  wieder  an  (täußgem  Erbrechen,  Schwindel, 
Kopf»  nad  KreoxcbiDenMo  oed  sn  Sebwiebe  der  oaierD  BsttemiUMen  gelUlea  halt», 
bekam  vor  8  itHum  ZUtem  ie  der  reohlen ,  teblienlich  euch  ia  der  liafcea  oberea 
Eslremilit.  Die  Sionesornsae  fangirlea  ungeslArl  fort,  oar  «er  die  Seaubilillt  etwas 
gemiadert  ond  die  Sprache  langsam  und  zuweilen  slottemd«  Retpiration  und  Cir- 
colalion  normal.  —  Bei  der  Scction  der  wShrend  einer  Variola  Verstorbenen  fand 
man  die  Gehinr^nhRlanz  rn  der  (Imgebong  der  Ventrikel  im  Fornix  und  in  seinen 
hintern  Scbenketn,  ebenso  den  Pons  Varoli,  die  Mediilla  oblonsala  und  spinali«; 
aoffalleod  derb.  Die  beiden  Nervi  optici  abgeplattet  und  gleicbfalls  von  ziciniich 
derbem  GeAge.  Die  mikroskopische  Uotersucboog  ergab :  an  elnzelDeo  opakea 
rOtblieben  Sielten  im  Gebiroe  i^lrAmmerung  der  Nerveaelemeole  dareh  eine  eia- 
gelagerte  embryooale  BindegewebsmaBse,  ausserdem  im  Poas  ssriraserigfes  Binde* 
gewebe ,  in  der  Medulta  spinalis  nebst  Bindegewebswucberaog  noch  GeflUeobltle- 
rationen.  Die  uniersuchten  Muskeln  in  bedeoteedor  Verfoltnng«.  In  den  Nerven  der 
obem  Extremität  Verdickung  des  Neurilems. 

In  diesem  Falle  siebt  Skoda  wieder  die  Beat&tigang  der  feststehen- 
den Tbalaaeba^  dasa  die  Inlansitit  dea  Zittoma  bei  der  Paralyaia  agilana 
nicbl  von  der  IntanalClt  dar  innem  Verlndernng  abbftngt,  da  aittaraa 
nnbedantend,  ietstere  aber  im  baobaobtelan  Falle  badaotand  war.  —  Dia 
Madnila  apinalia  war  badentend  alterirl  und  doch  bot  PaL  keine  Stftmng 
in  dar  Raspiration  und  Cirealalion  dar«  Darana  gebt  abarmala  bervor» 
daaa  es  noch  lange  nicht  gelungen  lat,  die  einselnan  Gehlrnlbeila  be- 
alkglioh  Ihrer  Fanctlonan  nftbar  w  dalaniiintran.  Sicliar  jadoob  iai»  daaa 
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die  gettreirtea  Kdrper  und  Mhfigel  der  wiUliQfliflIieii  Bewegung  vor- 
stehen; denn  so  oft  sie  auf  der  einen  Seite  erkranken,  tritt  Lihmong 

ouf  (ier  enJgcL:en^esülz(en  Körperseite  ein.  —  Auch  der  Pons  Varoli  war 
hier  bedeutend  erkrankt,  ond  doch  iral  im  Folge  dieser  Liision  lier  Tod  nichl 
ein.  — Eine  Paraiysis  agitans,  sie  mag  eine  allgemeine,  oder  auf  cinzeloe 
Muskeln  oder  Muskelgruppen  hescbränkle  sein,  in  welchem  Falle  sie  Bai* 
lismus  genannt  wird,  ist  beinahe  constanl  durch  eine  Skierosirung  des 
Gehirns  oder  Rückenmarks  in  Fol^e  reichlicher  BinHegewebswucherung 
bedingt,  so  Huss  man  bei  einseiligem  Auftreten  von  Ballismus  oder  Pa 
ralysis  agitans  eine  Bindcfrowebswocherung  und  Sklerosirung  des  Corpus 
siriatum  und  Thalamys  opticus  der  andern  Seite,  wnd  wenn  sie  beide 
Seiten  belreflfen,  in  beiden  Hemisphären  voraussetzen  kann.  Weiche  Stö- 
nmg  durch  die  Verdichtung  des  Fomix  und  der  Umgebung  der  Gehirn* 
Ventrikel  ioB  vorliegeodeo  F«Ue  bedingt  wurde,  läset  sich  ni^ht  angebe«; 
hier  waren,  aber  auaaerdem  an  so  vielen  Stellen,  im  Corpus  striatum, 
TbalaoiQB  opticna,  Pons  Varoli,  io  der  MedaUa  oblongate  und  spinalis, 
Degeoeraliooaii  vorhaodeD,  data  nan  vod  jeder  derselben  die  brscbei> 
Hangen  der  Paralyaia  agitana  ableiten  kann.  Dr»  FiuM. 

PsyekiAtrie» 

Von  amgttreUekr  InneMug  deg  CwiMlMI  anlhll  Kelp 
(Correap.  Blatt  der  dealaoii.  Gea.  fBr  Psych,  et«*  186SL  0)  folgeodan  in- 
Btraoliveo  Krankheitafall, 

Em  56jabriger,  steu  gesundsr  IJBdaaoa  lebte  bis  4  Jakfe  for  der  letttee 
Kreokhoit  miteigimit  welcher  Zeil  er  aoteg,  eieh  dem  Tranke  aed  twer  kteterkem 
Meaeoe  au  ergeben«  Im  Oclober  1661  ist  er  ohne  bekannte  Veranlassung  betilSge- 
rig  geworden ,  bat  Ober  Schmerzen  in  den  Beinen  geklagt  und  Zuckungen  in  dea 
Gliedern  gehabt.  Er  roU  ofl  mit  den  Fingern  an  dfn  Bcitdeckcn  g^^rupti  haben 
und  sehr  unklar  gewesen  n^m.  So  habe  er  geglaubt ,  ein  Arbciicr  im  li^use  habe 
ihn  bebezi.  Dabei  war  er  sehr  ängstlich,  Appetit  und  Schlaf  sehr  mangelhari,  der 
Blick  starr,  nnbeimlhdi*  Zulelsl  trat  ein  hober  Grad  von  Aufregung  ein,  in  welcher 
er  um  sich  teblofc,  das  Streb  aoe  dam  Bette  riw,  aa  teiniai  SerelmB  aanle,  se 
deiB  ee  ttaik  ensehwoU.  Bs  Hellte  sieb  ginilicbe  Sehlalletigkeit  nad  Venlopfeag  eis^ 
In  dieiem  Ziitaade  kim  Pat.  am  13.  Dec.  1861  in  die  Irrenanstalt.  Er  ist  nilUt- 
rer  Grflsse,  gut  genährt,  von  starkem  Knochenbau.  Pupillen  mSssig  erweitert,  coih 
tractil.  rip<;ichl  und  Nase  gerölhel.  Die  Zunge  zitiert  ntcht  beim  Herausstrecken, 
Der  Puls  behr  variabel,  zuweüen  100—120  Schhlgc,  späler  langsamer.  Gcsicbls- 
aosdruck  stumpf.  —  Oer  Kranke  isi  sich  seiner  Lage  nicht  bewnsst,  kann  sieb 
nebt  vefstledlieh  mecben,  entwertet  auf  keioe  Frage  richtig,  keoo  einen  begon- 
nenea  Sett  nickt  rortrabren,  icbetnt  aneb  kerne  Frage  rlebl%  so  vcralekea.  fir  hat 
einen  tckwankende»  oaiicbera  Gang,  wie  ein  Betraakeoer,  seine  Beine  ond  lliade 
siltera.  Min  gaaaer  Sfirper  ist  in  Vibration.  Er  macht  allerlei  onndthige  Haodbt» 
«leangM»  liehl  üeiea  and  ScrtmpiB  aot,  fiUilt  in  der  Wette  ombar^  in  den  Batica, 
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n«s  NachU  i>l  er  ^ftwöhnJu  Ii  umuhtfr,  stellt  auf,  wirft  sich  auf  den  Boden  und 
veHeUt  sich.  Er  ist  in  iIit  I{<'^el  uiKeiiiUcli ;  beschniiii^i  llett  und  Zcllo.  Er  hat  ge- 
wuhaiich  guten  Appetit  uuii  regchnüssigen  Stuhl.  Zuweilen  trüleu  Schwinüclanfälle 
ein ,  io  welchen  er  auf  die  Erdo  fiel.   Sein  Gang  blieb  sleU  nnfticber ,  taumelnd, 
wobd  w  Bich  aber  gerade  biell ,  den  Kopf  nach  hinten  beugte  und  gewöhnlich 
rBrJtwSrU  ging.  Seine  Sprache  war  ood  blieb  lalleod.  Im  Moner  1861  seigle  sidi 
am  rechl«D  Obre  eine  Blolgescbwulst;  der  Kranke  verflllt  immer  mebr.  Am  VL 
Februar  IriU  plöi/Iich  Llbmang  der  untern  Extremitäten  ein ,  wobei  ea  aber  dem 
Kranken  noch  möglich  war,  sich  auf  die  linke  Extremilil  ein  wenig  zu  slOlzen, 
während  die  rechte  völlig  gelähmt  war.    Der  Kranke  n-tVzl  im  Belle  sein^'n  Ober- 
körpi  i-  cm  d'  r  Unken  SeUe  nuf  thc  rechte  <^<in:  hcnun ,   in  welcher  Lage  er  be- 
harrf,  such  wenn  man  sie  iindcrn  will  {Acfisrndrihani;)-    Hif  rechte  riogicht^hfilfle 
hingt  »iclitlich  herab.    l>ie  Pupillen  sehr  erweitert,  Cullapsus,  und  am  14.  Februar 
etirbl  der  Kranke.  — .8</triu/.  Dura  mater  in  ihrer  ganzen  Aoadebnmig  verdiekl  nad 
mil  der  Pia  tost  verwachaen ;  nach  vom  nebte  ein  rünfgroschenatOekgroMe»  Oa- 
laopbjC  der  Dura.  Pia  male?  der  Corlicaleubalana  fcftt  adharirend,  aber  in  ganien 
Stöcken  ablösbar.  Die  Geflaae  der  Pia  atark  iojieirU  Aua  den  Siaua  enlleede  aicb 
viel  flflMiges  Blut.  Das  gross«  Gehirn  normni.  Tn  den  Gyris  zeigten   sieb  einzelne 
t^rumöse  Gerinnsel ,  alt  Residuen  kleiner  Blutbeerde.    Die  Ventrikel  enthielten  viel 
Serum.    Die  mikroskopische  Unlersiichunq;  wies  an  der  flirnoluTflSrhe  kein»^  Min- 
desewchswucherung  nach,    iJuide  llofnisphaeren  d<-s  Cerebellum  waren   in  grossem 
l'rnfangc  erweiclil,  normal  gefärbt,  nur  die  am  ineislcn  erweiclile  Substanz  hellgrau. 
In  der  Mille  de»  linken  i^appenü  war  der  Erweicbungäboerd  von  dem  Umfange  uo^ 
der  Tiefe  einer  halben  Walinuss,  aber  auch  die  flbrige  Subatant  mehr  oder  minder 
erweiebt  Arbor  vilae  miaslirbig  und  uodentlich.  Die  redtte  Hemisphaere  war  io 
den  bintem  obem  Lappen  weit  weniger  erweiebl,  ata  die  linke;  Arbor  ▼ilae  vSIßg 
caiwinkeh.  Die  umgebende  Subaiana  oonnal* 

Die  Symplama  dar  grosaao  Varmrrlheit  das  Kraokam  siod  voo  dar 
Affaetion  daa  Growhima,  dar  waitTarbreitataa  EotiAndung  dar  HirohSuta 
alizQlailaD,  wihraod  dia  MoliUt&tsstftraogaii  von  dar  Of^aniaationaaldniiig 
das  Ktainbims  abbingan.  Eratare  waren  im  vorliagaodan  Falla  iwaifacbar 
Art:  !•  fead  aiaa  Störung  das  Glaiohgawiahtaa,  ein  Bin*  und  Her- 
aohwankan  mil  aolTallaDdar  ROokwSrtabaweguog  das  Körpers  sUtI  und 
%  im  latstao  Sladiam  dar  Krankbail  atfjia  IVdUuag  d§$  K9rfim  doa  U»k$ 
naek  neMt,  so  dass  darsalba  mit  Gewalt  surflckgabraoht,  atata  diasallia 
Hallaog  wieder  einnahm.  Der  Kranke  behielt  während  seiner  Krankheit 
Siels  die  beschriebene  IMckwärtsrichtung  und  den  taumolnden  Gang  bei, 
welche  nicht  von  der  geistigen  Störung  abijeleilel  werden  konnten,  son- 
dern wie  auch  die  Walzungen  des  Körpers  nur  von  der  Laesion  des 
Cerebellum,  wofür  auch  Beiege  bei  Stoii,  Serres,  Mageodie  etc. 
zu  finden  sind. 

Uabar  den  Zustand  der  iUundkohle  beim  UMmm*  Or.  Down 
(Lsficel  18C2,  3  ^  Wien.  med.  Woob.  1862, 5)  hat  es  onlemomman,  dia 
verschiedenen  Organa  und  ihre  Funotionen  Imi  Idioten  so  nntarsaebao 
und  ibailt  noo  vorerst  aalna  an  200  Idiolao  forgaoommanan  Untarsn- 
ohangan  ftbar  dia  Basobaffenhait  dar  MaQdhdhla  im  aasrabriiobstaii  Detail 
AaaL  Bd.  LXXTI.  7 
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»nit,  das  er  mit  fol|2;en(iem  Resunie  huschliesst.  Der  Iiiioi.sinus  besteht 
nichl  blos  in  einer  Läsion  des  Gehirns,  er  ist  von  hedeutenden  physi- 
schen AhweichuHL^en  begleitet,  deren  einige  eclatant  in  der  Mundhöhle 
nachzuweisen  sind,  wie  verengtes ,  gekrfinimtes,  unsymmetrisches  Gau- 
mengewölbe: spät  entwickelte,  un regelmässig  gebildete  und  schnellem 
Verderben  unterliegende  Zihoo;  Hyperaemio  der  Mundschleimhaut  und 
der  hier  beKndlicbeii  DrOaen ;  verlSngertes  Zäpfchen,  hypertrophirte  Mandeln, 
{pvsse,  flchlappe  und  runzlige  Zunge  mit  defectirer  Fornsltnn  and  be> 
aondera  mangelbafl  coordinirlen  Bewegungen ;  ungeordnete  SecreUon  des 
SpeicbaJs.  Dias  sind  einige  der  EigenlbOmlicbkailen  der  Idiotao,  welche 
bei  der  Diagnose  mal  dem  psychologischen  Zustande  zu  vergleicbao  sind, 
wobei  sa  berfloksiobtigen ,  dass  der  psychische  Zustand  jener  OoglAok* 
Ihsben  dureb  Verbesaemog  des  körperlieben  so  helMB  (?)  aal. 

Dr,  Fisekel, 

StaaiiüarzDeikuutle. 

Oeber  eine  neue  liiingeiiprobe ,  welche  er  die  opliseke  nennt, 
hielt  Boucbut  einen  Vortrag  (Gaz.  des  hon  180'2  27  —  Wien.  Wochen- 
schrift ISü'i  *2l).  dessen  Resuirid  in  Folgendem  zusommengefasst  wird. 
I,  Optische  InhUuinenle,  ein  Miktuäkop  oder  Loupe,  können  benüui  wer*  , 
den,  uro  zu  erkennen,  ol»  eine  I.unge  oder  ein  Lun>:enstück  bereits  sre- 
alhinet  habe.  —  2.  Bei  Beliaciüunt;  der  äusseren  Flache  der  Liiiitn-  i  laes 
neiigobornen  Kindes  oder  eines  solchen  Thieres  l&ssl  sich  Folgendes 
conslatiren :  d)  die  Gegenwart  von  Laft  in  den  Lungenbläschen  ;  b)  das 
Zusammenschrumpfen  der  Bläschen  doccb  Krankheit ;  c)  endlich  die  an* 
gebome  ImpenDeahilitai  derselben,  wenn  das  Kind  noch  keine  AtbanongS* 
bewegungen  gemacht  hat.  —  3.  Bei  zureichender  Vergrössenuig  kann 
man  unter  dem  Mikroskope  in  einem  Uungenslücke  die  G^enwart  von 
in  seinem  Gewebe  eingeschlossener  Lufi  constaliren.  —  4.  Das  Gewebe 
einer  Longe,  die  nmht  geatbnet,  ist  um  die  Mitte  des Foetallebens  oatt- 
pad»  weieb,  von  weisalioher,  rosiger  Farbe,  bei  einous  aasgattoganen 
Rinde  rolbbraon,  von  der  Farbe  des  Gewebes  einer  normnlen  Leber,  ond 
man  siebt  auf  seiner  Oberfiftche  die  Zwischeowftnde  der  ZeUeorftomeb  — 
5.  Eine  Longa,  die  voUstiodig  geatbmet,  ist  blass  rosenrolb,  weich,  kni* 
stemd,  aufiicbwimmend  nnd  schliesst  in  jedem  Läppchen  eine  Menge 
g^lntender^  roodliohar,  dorchsiohtigsr  Lanblischea  ein,  die  blos  mÜ 
einer  Loope  nnd  nichl  mÜ  Mem  Aoge  wahrBunehasn  awd.  —  6,  Eine 
Long^  die  nicht  vollkommen  geatbmet,  ist  roaenroth,  knislamd,  weteb^ 
marmorartig  durchzogen  von  rothea  ond  braonen  Stellen,  die  cooBpaet 
sind«  in  Wasaer  la  Boden  sinken  nnd  unter  der  Loope  kleine  LolU 
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bUtaeliMi  wahrnehmen  losscp.  —  7.  Man  sieht  Lungen,  die  kaum  ge- 
athmel  haben,  deren  grössler  Theil  compact  nnd  impermeabel  ist,  in 
der  sied  jedoch,  hie  und  da  zerstreut,  kleine,  einige  Millimeter  breite 
Läpprhcti  befinden,  in  denen  mit  Luft  gefüllte  lildschen  vorhanden  sind. 
—  8.  Uei  Lungen,  die  geaihuK  l  liabcn,  vern^lag  man  die  Läppchen  zu- 
sammenzudrücken, ohne  dass  deshalb  die  durch  die  Loupe  constatirte 
Luft  in  den  Lungenbläschen  entweicht.  —  D.  Auch  nach  mein  t3i>igor 
Kaulniss  ;n  der  Lufl  oder  ini  Wasser  erkennt  man  unter  der  Loupe  die 
Luflbiaschcn  einer  Lunge,  welche  i;eiithmet  hat.  —  KL  Die  optische 
Methode  kann  bei  niedizinisch-gerichllichcr  Untersuchung  eines  Kinds- 
fflordes  gleichzeitig  mit  den  n!>riiren  Ltingcnproben  angewendet  werden. 

Bezüglich  gewisser  Lei€lieu«rschcioaMgen  macht  Lärche r  (NoL 
aus  dem  Geb.  der  Natur-  und  Heilkunde  1862  \H)  einige  in  geiicbls* 
ärtUicher  Beziehung  wichtige  Bemerkongeo. 

Hinsichtlich  der  Todtenslarre  bestätigt  er  die  Angaben  Nyslen^e, 
dess  sie  sich  in  einer  bestioDBiten,  hei  joder  Todeaarl  voltkommefl  glei- 
eben  Reibenfolge  der  einzelnen  Mosfceln  bemAohliga  nnd'  swar  soerat 
der  Muskeln  des  Ünlerbierem,  fasi  zo  gloicber  Zeit  der  Muskeln  der 
unteren  EiiremitSten  (Baacbmnskeln),  so  wie  der  Halsmuskeln  (Kopfben* 
gar),  endlich  der  Muskeln  der  oberen  Ezlremiiftten  (Brustmuskeln). 
Die  suarsi  der  Todlenalarre  anheimgefallenen  Muskeln  (der  Kinnlade  ond 
der  onteren  EttrQiniiälen)  verharren  bis  zuletzt  darin«  —  Dna  Gesetz  gilt 
fflr  alle  Tbierei  die  mit  einem  denifichen  Muskelsystem  versehen  sind. — 
Darauf  wendet  sieh  L.  zu  den  UieHewüerdnderimgen  am  Augnpftl :  Schleim- 
decke Win  »Iowa,  Verdunkelung  der  Cornea,  Welken  der  Conjunctiva 
bulbi,  Abplattung  und  Zurücksinken  der  Augen,  und  macht  endlich  auf 
die  cadaveröse  Imbibition  des  Bulbus  aufmerksam,  deren  besondere 
Kennzeichen  er  angihl:  Die  rndaceröse  iinlnlnHon  dex  Bulbus  liat  n.K  h 
ihm  verschiedene  Grade  ihrer  Entwicklung  uiul  wenn  man  ihn  T«g  /ür 
Tag,  Stunde  für  Stunde.  ji  Minute  für  Minute  aufmerksam  verfolgt,  er- 
kennt man,  dass  sie  Ai  farii^s  au  hts  als  ein  schwarzer,  wenis;  aufTallen- 
der  Heck,  dann  ein  ausgedehnterer  Tleck  von  fast  stets  kreisförmiger 
oder  ovaler  (sellener  dreieckiger,  mit  der  Basis  des  Proiecki  s  dann  stets 
der  Cornea  zugewandter)  Form  ist.  —  Dieser  schwarze  Fleck  erscheint 
immer  an  der  Aussenseile  des  Bulbus:  spater  tritt  ein  ähnlicher,  aber 
gemeiniglich  nicht  so  deutlicher  Fleck  parallel  dem  vorigen  an  der  In- 
nenseite auf.  Noch  später  nähern  sich  diese  beiden,  sich  der  Quere  nach 
ausbreitenden  Klecken  mehr  und  mehr  und  ihre  Vereinigong  bildet  früher 
oder  spller,  aber  unabänderlich  ein  Segment  einer  Ellipse  mit  nnlerer 
Convexität.  Nur  2  oder  3mal  sah  L.  den  inneren  Fleck  vor  dem  to* 
seren  erscheinen.  Zuweilen  treten  livide  Flecke  in  der  Haut  vor  dem 
Augenfleck  auf,  aber  häufiger  erat  nach  deaaen  Bemerkbarwerden  unü 
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meist  erst  viel  spater.  —  Gewisse  Bedinguni^en  begünstigen  dfo  Md»» 
veröse  lcnbil*iiion  des  Rullms.  Bei  hober  Temperatur,  bei  Kindern,  Phlhi- 
sikern,  Typluis  ii.  s.  w.  erscheint  sie  sehr  schnell  und  dann  breitet  sie 
sich  unbedingt  weiter  aus.  —  Nach  I..  ist  dies  Zeichen,  dem  er  für  die 
perii  hfliche  Feslslellunir  (?ps  Todes  einen  |i rossen  Werth  einiitninl.  Leson 
ders  wichtig  in  dem  Zeitpuuct.  wo  dir  Todlenslarre  schon  verschwunden 
und  die  Küulniss  noch  nicht  eintietrelen  ist.  Der  schwarze  Fleck  auf  der 
Sclerotica  ist  die  wahre  Marke  des  Todes,  ein  vorgeschobener  Posten 
der  nachfolgenden  F&uloiss. 

Einen  Btitra'^  zur  Uhre  ron  fhr  Strangnlatioil§riNe  lieferte 
Keckeis  (Wien.  Wochnsh.  1802  33.  34).  Die  noch  ziemlich  ▼erbrehete 
Ansicht,  das»  eine  blatoDterlftorene  Strangrinne  am  Halse  von  Leichen 
«hl  sicheres  Zeichen  der  Strangalation  wfthrend  des  Lebens  sei,  veno- 
lassle  den  Verfi^  nachstehenden  Fall  zu  ▼erßffentlicben. 

Eine  im  &  Monele  schwangere  Weibespenoo  wurde  io  einem  3  Klafter  lie* 
fen  Ziehbrunnen,  in  welchem  die  llOlie  des  Wassers  zwei  Fuss  betrug,  mit  dem 
Kopfe  nach  abwärts  und  den  Füssen  nach  oufwrirts  lodt  atifzefunden  und  durcti 
die  Untersuchung  sichergeslpüt,  dass  sich  dieselbe  in  stll)!.li)}örderij.f bor  Vl.^icltl 
in  den  Ikunnen  geslürzi  iKiltr.  in  welchem  sie  eine  liall)c  Stunde  spifin  aiii-;,<fun- 
den  wurde.  —  Nachdem  ein  Versurl»,  sie  mit  dem  lirunneoliaken  herau&zuzielien» 
nicht  gelungen  war,  siieg  einer  der  Zeugen  auf  einer  Leiter  hinab,  Icgie  drr 
Leiehe  eine  eiserne  Keife  «m  den  Hai*,  an  welclier  dieaelbe  sodann  iwraosgezogen 
wurde,  wob«  es  geecbab,  den  die  Kelle  vom  llalee  abralscbl«,  so  dait  die  gas» 
Leiche  durch  kurze  Zeit  nur  am  Kinn  aufgehängt  «ar.  <—  Bei  der  Desicfiligvii>i 
des  Hülfet  faod  mun  nachstellen  Jen  Ik-fund:  Der  Hals  war  ziemlich  dick  um! 
kurz,  sein  ünierhaulzellslolT  ziemlich  teilrcich;  uberlu.lb  der  halbmondförmigen 
Ausscliweifung  des  nruslbeine^  zeiuic  die  im  Allgemeinen  bläulich  gefärbte  Haut 
mehrere  kleine  hohnengrosse,  brauiiliehe  Stellen;  unterhalb  des  Kmnes  zwi^cben 
Zungenbein  und  Kehlkopf  verlief  quer  gegen  die  seitliche  HaUgegend  bis  unter- 
halb des  linken  Uolerklefi»rwinkeis  eine  dunkelbranorotbe,  9'"  breite,  Irockcne. 
koorpelbarle,  oberfaaotlose  HautverlrockDuni;,  mit  einer  fast  ibre  ganxe  Ltnge  eio> 
nehmenden  faltartigen  Erhebung;  unter  dem  linken  ünterkieferwililiel  wurde  diese 
llaulverlrockriung  breiler,  verlor  die  fallenariige  Vorragungf  flachie  sieb  ab,  nahm 
eine  fast  schwarsroihe,  nicht  verwischbare  Färbung  an  und  verlief  in  Gestalt  ei. 
ner  AhFweictmg  den»  ünlerkioferr ande  entInns  crcen  das  Kinn;  unterhalb  des  rech- 
ten l  tuerkielerrandes  war  ebcnlalls  (  ine  bc^uinlK  he,  mi^^sfürbige,  3"  lanee  Frn- 
Iroc'kriiina;  der  Haut  sichtbar;  Finsi  bnitte  in  dieser  Geeend  zeigten  unferlialb  dci 
linken  Lnlei kiefcrwinkels  in  dem  lielcrn  ljii(ciiiauizellge\\eLe  vorzugsweise  zvii- 
acben  der  blulreicben  UnterkieferdrOse  und  der  Kinulade  eine  auSatleode  Autlre~ 
hing  sehiranrotfien,  geronnenen  Bln/e*,  welches  sich  nach  rOckwSrIs  von  der  tV 
lerkieferdrOse  in  dem  Zetlslolfe  der  seitlichen  llalsg^end  nach  abwSrts  erslccekte; 
in  anderen  Gegenden  des  Halsff  konnten  keine  Bluiauslrelui^en  neebgewie^en 
werden,  wohl  aber  floss  hier  wie  auch  im  Gesichte  auf  Uanj^sebniUe  ius  den  «huck 
«liesp  £;r>lrennlen  Venen  dunkles,  dickthlssipe^  Rhit  an<,  wa«?  in  and«Tn  K^rpfr^'- 
j;e(i(l»  n  nirhl  der  l'all  w.ir.  \\ .  <  den  wcilerftU  tiefund  ■inbel.iii!»!,  "^a  i.iu<i  min 
am  Ku^ift'  zwei  Ihuil wumkii,  ils|K'iamic  des  Geliims,  iilulreieiiliinoi  dt-r  l.un.«'ii 
ond  der  UolerleibMtrganc,  Ülulfülle  des  rechten  Herzens  und  der  aufsieigvndrn 
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HoKlader ;  der  Keltikopf  und  die  LuHi  olire  enthielten  eiwas  scliaumigen  Schleim,  und 
in  den   BroncliialvcrzweigunLirn  ItiiuJcii  sich  son«ligp,  grougeHlirble  Sehl  imiiilieile. 

K,  gab  sein  GutacliUn  ab,  dass  K.  M..  an  Krstioknntr  ue^^iorben 
sei,  und  (lass  die  .nn  Halse  sichtbaren  Verletzungen  erst  nach  dem  Toile 
durch  die  Art  der  lleraosbefördcrung  der  Leiche  aus  dem  Bronnen  her- 
vorgebracht worden  seien.  K.  zieht  aus  dem  §rwähnlen  Falle  den  Scblass, 
(h^^  aooh  nach  dem  Tode  Blulaustretungen  am  Halse  zu  Stande  kommen 
könoen  und  dass  hiezu  dreierlei  Erfordernisse  noth wendig  sind,  nSmIich 
dait  I.  in  den  Gefasseo  Blat  sei,  %  dass  dieses  Blol  flfissig  sei  und  3.  durch 
eine  meebanisclie  Gewalt  ein  GefSsa  serrisseii  nnd  sein  inhall  heraos* 
gepreast  werde,  —  Der  ümaland,  dass  das  ansgelrelene  Blat  geronnen  war, 
widersprieiit  «ler  obigen  Darlegung  nicbl,  da  es  durch  Casper's  ond^ 
Anderer  Erfabningen  sichergestellt  ist,  dass  in  manchen  Fftlien  das  Bio 
aacb  noch  in  der  Leiche  gerinnen  kdnne* 

Da.^s  die  iolak  Ztrslöniag  dis  Vinxs  ktini  unbedingte  l'rsficfir  dtr 
hnpoteuz  sei,  sucht  Chance  (üubi.  Journ.  ibül  32 — Schmidts  JahrU 
1862  5.)  durch  folgenden  Fall  so  beweisen. 

Im  Februar  1860  wurde  in  das  Sfelropolilan-Free-Hospital  zu  London  ein 
»Gjahricer  Kranke  mit  llarnr ölirciislrktur  aufgenommen,  dem  der  Penis  bis  auf  eine 
kliinc  ^varzenariige  Hervorraguns  lolal  fehllc.  Mit  Mühe  brachte  man  einen  dün- 
itea  Kaiheter  (N.  8)  in  die  Ulaae  und  lieää  denselben  24  Slu  iden  liegen;  hierauf 
wurden  allinolig  stärkere  Instrumente  angewandt,  indess  nichi  liegen  gelassen,  da 
der  Urin  nea  frti  abfloi«.  Nach  Verlauf  einer  Woche  hielt  sieh  der  Kranke  selbst 
fOr  to  gebessert,  dass  er  nun  sein«  Bnllassong  oachsucbte,  wobei  er  als  ganz  be< 
soodern  Grand  mit  angab,  ndass  seine  Frau  slOndIjcb  ihre  Niederlcunn  eruarte.* 
Als  er  Jedoeh  Im  BegrilTe  stand,  abzugehen,  bekam  er  bei  dem  Versuche  zu  uri- 
abea  ^ftlslkh  heftige  Schmerzen  in  der  ßiasengegend,  die  erst  noch  18  Stunden 
etwas  nachliesscn.  Drei  Tap;e  später  trat  w&braod  einer  Stuhlentleerung  ganz  plOlx« 
lieb  und  uaerwarlel  der  Tod  ein. 

Cb.»  der  diesen  Fall  ansschiiesslich  vom  Standpunkte  der  gericht« 
liehen  Hedioin  aus  betrachlel,  macht  in  Bezug  auf  die  Anamnese  fol- 
gende Mitlheilungen,  Patient  litt  ungelBbr  10  Jahre  vor  der  Aufnahme 
an  Tripper,  den  er  vemachlSssigle,  nach  2  Monaten  zeigte  sich  eine 
sebwarte  Stelle  an  der  Innenseite  der  Vorhaof,  aua  der  sich  bald  ein 
Geschwür  entwickelte.  Dieses  Geschwür  wurde  binnen  0 — 7  Monaten 
immer  grösser,  bis  es  einen  Zoll  vom  ohorn  Hnde  des  I'enis  zerslörl 
hatte  und  zuleUt  eine  totale  Im  Inn  icuinsi  des  L'i  inirens  venirsachle. 
Wahrend  dieses  ^üh/oii  /.oUrjuins  uatitü  der  Kranke  keine  är/.iliche 
Hilfe  in  Anspruch  und  liess  sich  erst  wetren  der  heflii:en  Schmerzen 
durch  die  IVinrelenlion  in  die  Oxford  Intinnary  aufni-hmen.  liier  wnrde 
sofort  ein  Instrument  von  dem  Fcrinaeum  aus  in  die  Blase  ein^elührl 
«nd  in  lolzterer  3  Wochen  liegen  gelassen.  Der  Geschwursprocess  am 
Penis  dauerte  fort,  bis  das  ganze  Glied  Stöck  (ör  Sldck  abgefallen  war. 
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mit  Aosnahiiie  tkm  kl«fai«n  Knötchens,  oder  wanenartigen  Stfickes  vom 
obern  ThetI  der  Corpora  cavernosa.  Als  der  Kranke  nach  9  Wochüii 
(las  Hospital  verliess,  vermochte  er  iien  Lrm  in  st  h\\  a<  hem  Slrahie  un«l 
unter  Schmerzen  aus  der  Urethra  zu  entleeren.  Vier  Jahre  später  h^'t- 
rathele  er  eine  l-Mjiifiriure  Krau,  lebte  mit  derselben  in  Rinlrachl  un^f 
hnile  zur  Zeit  seines  Tui-s  ein  Kind  von  HV^  Jahren,  nach  «iesson  i}e 
i)url  die  Frau  einmal  aborlirfe  und  jetzt  lit^ilicli  etner  abermaligen  Nie- 
derkunft entgegensah.  —  Den  genauesten  Njchforst  hungcn  zu  Folge 
nosson  Mann  und  Frau  in  der  Tbat  bei  ihren  verschiedenen  Brodborm 
jaderzeit  die  groasle  Achtung;  von  keiner  Seite,  weder  von  Verwandten 
noch  von  Bekannten  beiderlei  Geschlechts  war  jeder  geringste  Verdaebt 
eines  schlechten  Kinvernehmens  zwischen  beiden  Eheleuten  oder  eines 
onreinen  Lebenswandels  der  ¥nu  aafgekonimen.  —  In  Serag  aof  die 
Impolens  des  Mannes  iai  so  erwlbnen,  dasa  TboDi.  Ed?»  Beattj  (Cy- 
clopaedia  of  Hedioine  Vol.  II  p.  595)  Pehlen  des  Penis«  von  Naiar  oder 
zoffttlig,  als  absololen  Grond  von  Impotenz  bezeichneU  Weiterhin  hdast 
es  indess  noch:  „Es  ist  schwer  zo  beslimmen,  wie  weit  der  Penis  ver* 
stOmmelt  sein  kann,  ohne  daas  das  Zeugongsvernidgeo  aofgehoben  ist. 
Die  Eichel  war  öfters  verloren  gegangen,  ohne  dass  Impotenz  eingelreten 
wSre;  selbst  beide  Corpora  cavernosa  sind  zerstört  gewesen  nnd  doch 
behielt,  wenn  die  Harnröhre  noch  erhallen  war,  ^las  Individoiim  seine 
Mannbarkeit  bei**  Es  sch<rint  hiMiiach,  dass  in  den  angedeuteten  Fällen 
ein  Stflck  des  Penis,  in  welchem  die  Harnröhre  geleiren,  ziiruckgebliebeti 
und  das  Findringen  des  Samens  in  ilic  Scheide  gcsiilieit  habe.  Nach 
der  eigenen  Aussage  des  Munneü  wurde  das  warzenartige  Ueberhleibsei 
seiner  Corpora  cavernosa  hei  iic  sc  hlc(  hlhcher  Aufregung  ungefähr  1  Zoll 
lang,  und  war  lunrru  hend,  die  Labien  auseinander  zu  drängen  und  gera<i'' 
in  das  Onficium  der  Srheiifo  oin/mlrinaen,  sowie  den  Besatluncsreiz 
und  den  Erguss  des  Samens  herbeizuführen.  Diese  Angabe  des  Mannes 
wurde  nach  seinem  Tode  auch  durch  die  Fran  beslfiKigt.  Nach  allen 
diesen  Angaiien  ist  es  klar,  dass  bei  einem  wollüstigen  Manne  (was  der 
Kr^iike  gewesen  sein  soll)  ein  ganz  kleines  Stikck  Penis  hinreichte,  hei 
gesunden  Hoden  den  geaohlechtlichen  Reiz  zu  erregen  nnd  die  ^aeu- 
lation  des  Sperma  so  verorsaclien;  es  fra^  sich  nor  noch,  ob  schon 
der  Samenergoss  an  der  Vulva  zo  einer  Schwöngerung  genfigetid  isi, 
oder  ob,  wie  gewöhnlich  angenommen  wird,  der  Samen  in  die  Schflide 
nnd  innerhalb  derselben  ^acolirt  werden  moss?  —  In  dem  vorliegen* 
den  Falle  endete  die  Harnröhre  in  einer  Vertiefung  Vi"  vnler  dem  nicht 
zerstörten  Theile  des  Penis;  obwohl  noo  nach  Angabe  des  Mann«  dieses 
Ueberbleibset  des  Penis  bei  geschlechtlicher  Aufregung  1  Zoll  bng  wurde 
und  gerade  in  die  Vagina  eindrang,  so  blich  doch  die  Urethra  m  ihrer 
Verliefung  am  Scrotum  verstockt  und  konnte  sonach  der  Samen  aar 


Digitized  by  Google 


Slaatf«riD6ikBade. 


108 


gegen  die  Vulva,  iiichl  aber  wirkli«  l>  uHMThölh  der  Scheiiie  ejaculirl 
werden.  —  Dass  ein  Eindnni; en  des  Penis  unci  ein  darauf  folgender 
Erguss  des  Samens  zu  einer  Schwängerung  nicht  absolut  nothwendig  ist, 
wird  dorcb  mehrere  F&Ue  von  Atresie  der  Scheide  bewiesen,  wodurch 
die  noch  vorbanden«  gani  kleine  OefTnunc;  kaum  ein  Gänsekiel  oder 
eine  Erbse  weit  eindringen  konnte  und  doch  Befruchtung  erfolgte.  Kaan 
somit  in  dem  obigen  Falle  die  Angabe  beider  fiheleute  noch  von  anderer 
Seite  erwiesen  werden,  dats  nämlich  der  warzenartige  Rest  des  Penis 
wirklich  sum  Hervorbringen  des  Gesoblecblsreizes,  der  Breclion  and  dea 
Sanoaergnsaea  ansretchend  war,  so  ist  ea  auob  aagenacheinliGb,  dass 
der  Mann  die  Plhigkeit  besaas,  aeine  Frao  so  befroohten  and  wirklich 
der  Vater  des  von  ihr  schon  geborenen  und  des  noch  so  geblrenden 
Kindes  war.  Diesen  Nachweis  erhielt  Ch.  von  aineni  Freonde  und  Ver- 
\  andien  des  Kranken,  welcher  angab,  dass  der  lelstai e  bei  seineas  wal- 
lilstlgen  Temperaosent  ein  Jahr  vor  sanier  Verbenralhong  (d.  i.  3  Jahre 
nach  seiner  VerstOmmelnng)  aalt  einem  bekannten  Pranenzioiiner  den 
Beischlaf  aos^eflbl;  selbige  berichtete  auf  direkte  Befragung,  dass  dar 
Mann  zwar  sich  selbst,  nicht  aber  sie  habe  befriedigen  können.  Dieser 
I  mstand,  welchen  der  belrefTende  Verwandte  als  einen  Beweis  dafür 
ansah,  dass  der  Kranke  keine  Kinder  habe  bekommen  können,  ist  nach 
der  Ansicht  Ch's.  im  Gegeotheil  der  absolute  Beweis  für  die  Richtigkeit 
der  von  Mann  und  Frau  gemachten  Aussagen  nnd  entscheidet  den  frag- 
lichen (*tinkt  vollslSndiK.  J.  h  näjniich,  dass  die  Verstümmelung  des 
i*üius  hei  dem  Kranken  nicht  cm  absoluter  Grund  von  Impotenz  war, 
nnil  dass  er  ebensowohl  der  wirkliche,  als  der  nach  dem  Gesetze  prao- 
sumtive  Vater  der  Kinder  gewesen  sein  kann  und  aller  Wahrscheinlich- 
keit nach  auch  p;eweson  ist. 

llel)er  SspfffiM tation  (n  gprichtUch  mediciniscAer  Beziehung  schrieb 
Seydeler  (Casper  Zisch.  Bd.  22  Hft.)  einen  Aufsatz,  dem  wir  folgende 
Scblusssitze  entnehmen:  1.  Superfoetation  ist  die  Nachempfangniss  eines 
ab  Brutst&tte  eines  lebenden  Organismus  funclionirenden  Uterus  während 
irgend  einer  spStem  Ovolation.  2^  Soperfoetation  ist  nor  möglich  während 
einer  nnd  derselben  Ovolation ;  ihre  ftosserste  Zeitgrenie  durfte  innerhalb 
19  Tagen  liegen.  3.  Die  meisten  Ftlle  lassen  sieb  viel  natörlicher  durch 
Zwillings-Scbwangerscbaft  erklären.  4,  Die  Annahme  von  Soperfoetation 
bei  vorgeKIckler  Schwangerschaft  lisat  sieb  weder  physiologisch,  noch 
thalsSoblich  begranden,  ond  hat  5.  aelhal  bei  doppeltem  Uteraa  ihre 
Uawahraaheinlichkeil.  9.  Dia  meisten  der  IQr  Soperfoetation  angefahrten 
Thataaohea  haben  wenig  Wahraehainliohkeit  lllr  sich  ond  sind  entweder 
des  Prodocl  von  Selbatlinschung  oder  Betrag, 

Beaftgliebder  Wirkung  «ferScUaBgeKUMe  machte  Goyon  (Compl. 
rendoa  ISttl  ^  NoU  IBr  Nator-  ond  Heilk.  II.  Bd.  17.)  die  intereaaanta 
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Beobachtung,  d.f  s  i  i-inem  von  einer  (iiflscblanffe  (Cer.istes  aeiiypli- 
acas)  am  rechti^ri  Fu«!s  Lr«'lMssi'ii( n  Araber  Lähniunij  und  erhöfile  Sensi- 
bilität auf  der  linken,  also  auf  der  dem  Biss  cnt{regen|icseJzlen  Kor- 
ptThälfte  nuflral.  Uebriizcns  wurden  schon  im  J;ihre  Ib'U  drei  ähnliche 
Beobachtungen  nach  dem  Biss  von  Bolhrops  ianceolatus  and  ausser- 
dem spater  noch  zwei  dergleichen  von  Rosz  veröfTeoUichU  Weiler  be» 
ricUtet  auch  Fontana  einen  Fall  von  Bis«;  der  Vipera  aspit,  wo  Pa- 
ralyse  (ob  der  entgegengeeeUten  UAlfle^  ist  nicht  cresagt,  aber  noch  j*» 
nen  6  Killen  wahrsoheinUoh)  aoitrat.  —  Partielle  Paralyse  des  Äuget, 
der  Zooge  o.  s.  w.  worda  nach  den  Schlangenbiit  mehrfaoh.  beobachtet 
and  vielleicht  war  die  allgemeiDe  Paralyse  nur  weniger  aosgebjidet  and 
danuD  fiberseheo  worden.  Daher  das  Verhalten  der  SenaibiKtil  gibt 
Fontane  nicht«  an,  aie  wird  aber  wohl  wie  in  den  6  Öhrigen  Fullen 
erhalten  gewaaen  tein. 

Prof.  MaseUt9, 
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Die  37.  Versanmiluiig  deutscher  Naturforscher  iind 
Aerzte  in  Carlsbad  vom  18* — 24.  September  1862. 

War  C8  die  Weltstadt  CarUb«d,  das  Bad  der  Bäder,  dem  die  Ehra 
m  Theil  wurde,  die  deutschen  Naturforscher  and  Aerzte  diesmal  auf  ihren 
Wanfler-Versrnrnmlnn^en  in  seinen  Mauern  aufznnohmen,  oder  galt  die  Aas- 
zeichnung der  österreichischen  Stadt;  war  sie  eine  Ovation  für  die  kräfti- 
gen, onübertrofienen  ^  ja  einzigen  Qaellen,  oder  ein  Beweis,  dass  mau  der 
Stadt  nicht  dafür  grolle,  was  einst  Diplomaten  in  ihren  Mauern  verschul- 
dal;  kam  diasar  odar  ja&ar  Grand  Ina  Spiel ,  dar  Carlabad  ala  baortgaa 
Varaaminliingaort  wiblan  liaas?  Dar  PoUtikar,  dar  Diploaaat  mag  aiefa  dar 
Ealrithaalang  diaaar  Fragan  nntarsiehen  und  ihrar  Lftanng  aehlanoaa 
Nachte  widmen,  der  Natnrforscher  und  Arst  mögen  sich  weniger  kQmraertif 
dem  Referenten  geniigt  die  Constatinin»  des  Factum,  dass  die  deut^^chen 
Naturforscher  und  Aerzte  bereits  zum  f  inften  ^fnle  in  Oesterreich  getagt 
und  dftss  es  diesmal  in  Carlsbad  geschehen ^  ist.  —  Carlsbad  hatte  aber 
auch  Alios  aufgeboten  f  um  die  Vertreter  der  Wissenschaft  würdig  zu  em- 
pfangen,  and  eine  liberale  Subvention  des  hochherzigen  Monarchen  griff 
bilfraiah  unter  dia  Armc^  Abar  niokt  6ald  allain  rateht'hin;  es  gabSrt 
anob  gntar  Wille  und  Eifer»  franndlichas»  harsliehaa  Bntgagankommaii  dann 
und  diese  Factoren  alle  fanden  sich  bei  den  Einwohnern  Garlabads  im 
reichsten  Maasse.  So  kam  es,  daas  schon  am  17.  September  die  ganze  Stadt 
im  festlichen  Prunke  stand,  man  hätte  kaum  ein  Haus,  kanm  eine  Htitte 
gefanden,  die  nicht  durch  Kränze  und  F.änüer,  durch  Fahnen  uud  Flaggen 
da«  Bestreben  gezeigt  liättc,  zu  Ehren  der  erwarteten  Gäste  im  Festge* 
wände  zu  erscheinen.  Eine  hohe,  luftige,  aus  Holz  und  Ziegel  werk  erbaute, 
^bea  ao  aiarlicb  auagaatattata^  ab  bequem  eirigei  ichtete  Halle,  war  in  aller 
SehneUigkait  antalandaa ,  am  dia  Teraanmelten  Natnrforaokar  and  Aarsta 
bei  dan  GanaraUVaraammlangaa  in  ibran  Bioman  anfannahmaa»  wlhrand 
das  elegante  Militär-Badehaus  seine  geräumigen  Säle  zur  Unterbringnng 
der  einzelnen  Sccttoncn  freundlich  geöffnet  hatte.  Aach  die  Anfnahm  skanz- 
Ici  befand  sich  in  demselben,  und  stets  war  da?elb;*t  oinf»r  von  den  beiden 
Gescbäft6fiihreraFroI.Löachaer  oder  Hofrath  Ei  tter  fon  Hoch  berger 
VLivs,  Bd,  LUVL  1 
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anwesend»  nm  die  snetrömenden  GSete  freundlich  ra  empfftttgen«  Die  Carle- 
bader Aerztc  unterstGtiten  sie  kräftig  in  dieeem  sehwierigen  Amte.  Von 

welcher  Seite  immer  man  Carlsbad  nahen  moebte,  öberall  —  auf  aU«i 
Poston  und  Gasthäasern,  in  flen  ZoÜgcbaudcn  ünd  Eisonbalingtationen  — 
fand  man  Plakate,  welche  dazu  aufforderten,  pogleich  in  der  Aufnnlimpknnzlei 
die  Wohnangsanweisune:  n.  p,  w.  in  Empfanc^  zu  nehmen.  Alle  Km  (  her 
hatten  den  beätimiuteu  Beiehl,  die  Gäste  zum  Militärbadehauäe  zu  luhren, 
und  aneh  bei  der  Einlabrt  in  Cerlebad  wurden  die  oben  erwibnten  Pla- 
kate in  den  Wagen  gereieht  —  In  der  Anfnabmekanslei  wnrde  die  nnr 
mit  8  fL  baneaeene  Anrnahmetaze  erlegt «  and  man  erhielt  die  Anhiahma» 
karte  als  Mitglied  oder  Theilnehmer  der  Versammlung  nebst  dem  Fest- 
geschenke, einigen  andern  Brochilren,  der  Eintrittskarte  zum  Ball  und  Con* 
oert  und  der  Wohnunggan  Weisung^.  Sämmtlicho  Hausbesitter  Carltbads 
hatten  sich  nSmlich  bereit  erklärt  ,  die  Naturforscher  und  Aerzte  während 
der  Versammlung  unentgeltlich  zu  beherbergen,  und  die  Ptlicht,  die  sie 
eich  durch  jene  Erklärung  auf  (gelegt,  schien  ihnen  so  angenehm ,  daas  sie 
sieh  an  FrenndHehkeii  nnd  Zworkommenheit  Gberbotea  nad  daea  ein  wahrer 
Wettstreit  nnter  ihnen  herrschte^  mehr  der  G&ste  tieherbergen  könne- 
Die  blattförmig  gefaltete  Aobahmskarte  —  fBr  Mitglieder  roth  oder 
gelb,  f^r  Theilnehmer  weiss  von  Farbe  —  zeigte  auf  ihrer  Kehrseite  eine 
sehr  gelungene  Ansicht  des  Salons  für  die  Generalversammlungen,  im  In- 
nern einen  sehr  uinatändlichen,  zur  leichtern  Ürientirung  bei  den  Spazier- 
gängen und  Ausfingen  tlienenden  Promenaden  plan,  nebst  allerhand  für  den 
Fremden  sehr  brauchbaren,  praktischen,  geognostisohen  und  natioual-ökono« 
misehen  Notiaen.  Kebstbei  erhielt  noch  jeder  Ankommende  Karten  für  den 
Ball,  das  Coooert  ete.,  so  wie  eine  enf  10  Tage  giltage  Wohonngsanwei- 
snng  nnd  nebstdem  ein  den  deutschen  Natarforscbem  nnd  Aersten  som 
Gedächtnisse  an  die  37.  Veri'ammlung  im  September  186S  gewidaketas  Fest- 
geschenkt  Ctirhbütf,  Miiridilmd,  Franzfiislniil,  und  i^tre  U/ni^fl/ung  mm  nahir- 
fmlorischrn  find  incdiciniscJi  -  (^esr/tichtUcht  n  SlanilpuJikle.  Gr.  8,  340  S.  Mit 
einer  geoguoätiöchon  Kurte  und  4  Portniits  (Praj^  und  Carlsbad  18ö3  Do- 
minicus.)  Diesea  Buch  hat  den  Zweck>  die  Fortächritte  und  Leistungen 
der  Kurorte  Böhmens  in  wissenschaftlichen  Arbeiten  der  Oefieotlichkeit  sn 
übergeben,  stallt  somit  ein  {^ammelwerk,  oder  eigentlich  den  ersten  Bend 
eines  Berichts  dar ,  dessen  Fortsetsnng  wohl  nicht  lange  anf  sich  warten 
lassen  wird.  Dafür  bürgt  nns  die  leitende  Seele  des  ganten  Unternehmens: 
Prof  Löschner,  dessen  Name  zwar  nirgends  genannt  erscheint,  dessen 
geistiger  Einflass  auf  dasselbe  aber  dem  Leser  auf  jedem  Blatte  des  Buches 
entgegen  welit.  Der  in  der  Vorrede  ausgesprocliene  Wunsch:  Möge  das 
kleine  Andenktaa  den  verehrten  Mitgliedern  der  Veräuinmiung  nicht  ginz- 
lieh  misäfallen  !  —  ist  ein  viel  zu  bescheidener ;  das  Buch  hatte  sich  allent- 
halben  der  gtüssten  Anerkennung  nnd  Würdigung  zu  erfreuen  nnd  wird 
für  alle  Besucher  der  Versammlung  ein  werthvoUest  ja  kostbaren  Anden* 
ken  bleiben«  — Es  ist  selhstverständlieh»  dass  ein  mügUchst  gedringtar  Ba* 
rieht,  wie  er  durch  spHrlich  zugemessene  Zeit  und  Raum  bedingt  ist,  sich 
nicht  in  eine  genaue  Analyse  dieses  Festgeschenks  einlassen  kann,  dennoch 
Wollen  wir  wenigstens  in  Ktirze  den  Inhalt  skizzirpn.  Die  XamensanjKibe  der 
Mifar!ieiter  ist  schon  ibcilweisa  Uürgächaft  fQr  die  Tretllichkeit  dos  Werke« 
uud  enthebt  uns  des  weitern  Lobes.  Dasselbe  zerfällt  selbst  in  drei  Theile. 
Der  nuiurhMoHtche  XheU  bringt  4  grössere  Abhandlungen :  L  Geogno- 


Dlgitized  by  Google 


H  i  s  e  e  1  1  •  D, 


8 


fltische  Skizze  der  Umgebnn«:cn  von  CarUbad  ,  ^Tnrienbad  und  Franrens- 
bad  von  Prof.  Reusa.  —  11.  üeber  einige  Mineralquellon  von  Carlsbad, 
Marienbuti  und  Franzensbad  und  deren  Umgebnng.  —  Analysen  verschiede- 
oer  Quellen  von  Hags  ky,  Scb  u  ei  der,  Lorch,  Fett  ers,  Boehleder  und 
OoettL  —  HL  Die  Flora  der  Umgebungen  tob  F.  und  H.  tod  GlOck- 
selig  Qnd  IV,  dieFeuna  der  ümgebongeo  eicTon  Dr.  GlÜekselig  und 
Schotht  —  Dm g«$ekkäilieheThBl\  ffiht  hiatorisdie  Notizen  über  Carlsbad« 
Harienbad  und  Franzensbad  Ton  den  Doctoren  Illaw&öekt  Kratzmann 
nnd  Cartellieri,  wShrend  der  medicinische  Theil  folgende  auch  (ür  weitere 
ürztliolie Kreise  sehr intercBsante  Abhandlunfren  enthält:  Sorger!  Carlsbad, 
Heiimitlel  iu  einigen  chronischen  Krankheiten  de?  ]\fagens  und  der  Leber. 
A  n  g  e r:  Carlsbad  in  Beinen  IJezieliungen  zum  uropot-lisclien  System.  Flcck- 
les:  Neue  Beiträge  2ur  Pathogenede  und  Therapie  des  Diabetes  lueiiitus. 
0 p i 1 1 : Marieobad Toa  Seite  seiner  Stabiqaellen  betrachtet  Cartellieri: 
Fegiatriscbe  Bemerknogen.  —  la  den  beigegebenen  4  PortraitSt  welche  den 
Bergrath  Dr.  Beass,  dann  die  Doctoren  Nebr  Becher  nnd  Adler 
darstellen,  sind  die  wichtigsten  Momente  ans  der  Geschichte  der  drei  Badeorte 
rcprasentirf,  während  die  beigegebene,  sehr  sauber  ausgeführte  geognosti- 
sche  Karte,  entworfen  nach  der  Aufnnlime  der  k,  k.  geolofri^clien  Reichs- 
anstalt, namentlich  dem  Naturforscher  sehr  willkommen  sein  ivirr).  —  Das 
ganze  Werk  kann  sowohl,  was  den  Tnliult  desselben,  als  was  die  äussere  Auy- 
stattang  anbelangt,  ein  Meisterstück  genannt  werden  und  bildet  für  jeden 
der  Theilnebmer  ein  werthTolIes  Andenken  an  den  so  angenehmen  Anf- 
enthalt  in  Carlsbad  wfthread  der  Septenbertage  des  Jahres  1869. 

Fem  er  gelangten  noch  nachstehende  Bficher  in  der  Anfnahmskanslei 
tnr  Vertheflung : 

Kftrlsbail,  seine  Quellen  und  deren  Versendung.  Eine  Skizze  von  Dr.  Bad« 
Mannl.  XXI  und  33  S.  mit  einer  Ansiclit  des  Mühl-  Neu-  und  Theresien- 
bmoD  und  einem  Plane  des  Sprudels.  Karlsbad  18<52  Gebr.  Franiek. 

Der  Verfasser,  der  sich  durch  die  geistreichen  und  feurigen  Reden, 
die  er  an  verschiedenen  Orten  gehalten  hatte,  t»ehr  rasch  die  Herzen  aller 
«awesenden  6&ste  eroberte,  schildert  in  seinem  Bnche  nach  Voraasschlckung 
eines  historischen  UeberbÜcks  der  Schicksale  Carlsbads  nnd  Terschiedenery 
(ftr  Fremde  sehr  wichtiger  Notisen  (I— XXI),  die  pbysikalisdien  nnd  che> 
mischen  Eigenschaften  der  Quellen  und  deren  Wirknngen  anf  den  Organis* 
mns,  und  lässt  hierauf  eine  Betrachtung  der  verschiedenen  Krankheits- 
zuetSndc,  in  denen  Carlsbüds  Thermen  ihre  segensreiche  Wirkung  entfaltet 
haben,  folgen.  Zahlreiche  Krankengeschichten  bilden  so  zu  sagen  den  Beweis» 
die  Probe,  für  das  eben  gelieferte  Rechcnexenipel,  und  kurze  Notizen  über 
die  Behandlung  des  Carlsbadcr  Mineralwassers  schliessen  das  höchst  in- 
teressante Werkchen  ab ,  das  wenngleich  vorzüglich  (flr  Laien  geschrie- 
ben, dennoch  anch  ron  Aerzten  mit  Nutzen  nnd  Vortbetl  gelesen  werden 
kenn.  Ungemein  gewinnt  aber  das  Buch  dnrch  die  beigegebenen  Pl&ne  des 
Andels  vom  Jahre  1772  (nach  Dr.  Becher)  nnd  vom  Jahre  1862.  Sclir 
interessant  ist  ein  Vergleich  der  beiden  Pläne ;  nur  der  Umstand,  dass 
beide  Seiten  des  Planes  bedrnckt  sind  (Vonlcrscit 1772,  Rnck?eitc  1862) 
erschwert  und  stürt  die  aufmerksame  V^erglcichung.  Wenn  das  Papier 
etwas  weniger  geschont  und  ein  Blatt  für  je  einen  Plan  genommen  worden 
irtlre,  was  gewiss  nicht  aus  Ockonomie  geschah ,  bu  hätte  sowohl  Eleganz 
«U  Branchbarkeit  sehr  gewonnen. 
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Dr.  Ed.  K  ratz  m  ann  :  Geschichlc  der  TepiUzer  Thermen  gr.  8.  78  S. 
TepUUs,  1868  Copek,  herausgegeben  zur  Eriimeritag  an  die  llhnndlnr^äb- 
Hg«  Jabelfeier  der  Aamndnog  der  Teplitser  HeilqneUen  «m  M.  Avgwt 

bietet  mehr»  «U  Ton  solehea  GelegenbeitMcfarifteii  erwartet  wird  vod 

mehr  alg  der  Titel  verspricht.  Denn  ansscr  geschichtlichen  Notizen  Ober 
die  Entdeckung  der  Quellen  and  einer  Geschichte  der  Bad«*  und  Trink- 
anstahen  daselbst,  einer  Schildernng  der  wicbtlgsten  neuern  Ere»n;ni5?e,  enf- 
hä!t  es  eine  Beschreibung  der  Heilanstalten  und  Wohhhätijrkcitsinstitute 
zu  Teplitz,  eine  Skizze  überdie  TepHtzer  Äerzte  von  der  iiitesten  Zeit  nebst 
einem  Yerzeichniss  der  gegenwärtig  daselbf;t  dumicilireadeu,  Analysen  der 
Teplitser  Thermen  und  des  Mineralmoores,  Notiaen  ftber  den  Kargebrttuch, 
fib«r  die  Frequeni  diesei  Badeorts  and  endUcfa  eine  aebr  ▼oUatiodigo  Za- 
tammentragoag  der  aaf  Teplits  beiOglioben  Literatar*  Ei  ist,  im  Goaaen 
genommen»  ein  trefflicbee  Buch,  sieb  würdig  den  frfiher  betradhtoten  an- 
reihend,  und  war  namentlich  jenen  Naturforschern  und  Aerzten«  welebe 
entweder  ihren  Wej?  fil)er  Teplitz  nach  Carlsbad  genommen  batten,  oder 
auf  der  Kückreise  diesen  Curort  berührten  ,  eine  sehr  wiiikümmcno  Gabe. 

Archiv  für  Balneologie,  unter  Mitwirkung  von  i'rof.  Lös  ebner  her- 
ausgegeben von  iiulrath  Speugler,  1862,  1  Ueft  gr.  8,  95  S.  Neuwied, 
Heoaer*  Ein  Joomal»  dos  nor  einem  SpeciaUacbe  der  Hediein  gewidmet 
iet,  bat  eine  schwere  Ezistens  and  erlischt  gewdbnllcb  bald  wegen  Ifnngel 
an  TbeDnahme.  Wenn  nnn  aber  ein  solches  Jonmal  in  ongflnsUgea  Zeiten 
entstanden  und  durch  den  bewegten  Lauf  der  Zeit  dier  nngeleindet  ala 
begCinstigt,  dennoch  sieb  am  Leben  erhalten  hat  und  sogar  schon  bis  zum 
12,  Biinfle  vorgescbritten  ist,  so  jie^t  eben  in  dieser  Fortdauer  seiner  Exi- 
stenz sclinn  der  wicbtigöte  Beweis  für  dessen  Vorziiglicbkeit.  Wir  wollen 
deshalb  aueli  uicht  auf  die  stets  zuuebmende  Verbreitung  dieses  Blattes 
hinwfliseni  wir  wollen  sogar  die  Namen ,  unter  deren  Aegide  es  erscheint, 
Namen,  die  eine  neaeBürgaehaft  lOr  die  Treliliebkeit  des  Blattes  abgeben» 
niebt  nAber  beleochten,  sondern  begnügen  ans  mit  der  Angabe,  dass  nocb 
dieses  Heft  eine  grosse  Anzahl  wichtiger,  niebt  nar  den  Badeojrstt  sondern 
den  Arzt  überhaupt  interessirenden  Artikel  enthalt ,  and  snm  nafinerksn- 
meo  Stodium  nuch  der  übrigen  Hefte  einladen  dürfte. 

Ausser  diesen  vier  Werken,  deren  Inhalt  wir,  so  weit  es  Zeit  nnd 
Kaum  zuliessen,  specialisirt  babeu,  kamen  noch  in  den  Terscbiedenea  c>cc- 
tiouen  viele  uudere  Bücher  und  Brochüren  zur  Vertheilang  darunter: 
Wantncb:  Die  nengegründete  Bade-  und  Trinkansult  in  Könii^swart 
Eger,  1857,  8.  IV  nod  66  S.-- Basse:  Memorabilien  der  Veterinir-Msdiem 
in  Bossland  gr,  &  110  8.  St,  Petersborg,  1862,  (mit  lesonswerthen  AitiMn 
fiber  den  Magnetismus).  —  Oesterreicher:  Ueber  Prostata-Leiden  ond 
ihre  Behandlung  in  Karlsbad,  4.  10  S.  Wien  1860.  —  v.  Neu  borg:  Ge- 
scbiebfc  und  Literatur  des  Giessbfibler  Sauerbrunn.  Prapr,  18G2.  —  Speng- 
ler: Bciieht  über  die  iSaison  18ül  zu  Bad  Ems;  Neuwied  1862.  —  Erlen* 
meyer;  Irrenstatistik  des  FürsionihaiDs  Waldeck,  Neuwied  186t. 

Nach  diesen  an  uud  lür  sieb  unwicbtigen  Prämissen,  die  aber  für  jene, 
denen  es  Tom  Schicksal  niebt  vergönnt  war,  an  der  Versammlung  theilxo- 
nebmen,  nicht  gana  obne  Interesse  sein  dfirften,  sa  den  Versammlungen 
selbst  übergebend  eröflben  wir  dar  besseren  Uebersicbtlidikeit  wegen  die 
Beschreibung  mit  dem  Berichte  (Iber  die  OeneraUVersammlongen «  denen 
wir  s|»&ter  NoUsen  fiber  die  Sections-Sitsungen  «Draihea  iwdn. 
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Ernte  aUgcmeinc\  Venammlung  am  18.  September  1862«  Langd  vor  der 
iS»8lg«aetetiii  ErOffnäagwtviido  bcrricht«  «in  reges  Leben  in  der  V«r- 
tanunimtf  «halle  und  aof  dem  PUtae  vor  demlben ,  nnd  um  9  Uhr  waren 

die  Bänke  nnd  Sitie  im  Saale  ganz  gefallt.  Das  Gleiche  kann  man  yon 

den  Gallerien  behaupten,  welche»  fOr  die  GSate  bestimmt,  namentlieh 
dnrch  den  reichen  Damenflor .  der  auf  denselben  erblühte,  das  Auge 
dca  Naturforschers  fesselten i  and  powohl  dem  Botaniker,  als  dem  Ana- 
tomen und  Anthropologen  ein  reiches  i  eld  zu  interessanten  Forschungen 
eröSheten.  Kurz  nach  9  Uhr  eröffnete  der  erste  Geschäftsführer,  Professor 
Lösebner,  mit  einer  schwungvollen  und  herzlichen  ^de,  deren  wichtigere 
IfomenCe  irir  nns  hi«r  an  skiaair«n  erlauben,  die  YeraammliiDg.  Erberabrte 
dt«  Sorgen  der  Stadt,  als  ihr  die  Kunde  von  der  ihr  ingedachten  Ehre 
ward,  Sorgen,  die  durch  verschiedene  Um-  nnd  Uebelstände  gerechtfertigt, 
dennoch  bald  der  innigsten  Freude  Raum  maditen,  eine  Freude,  welche 
zur  ernsten  Thätigkeit  anspornte.  Die  IJrrriernng  griff  dnrnh  eine  liberale 
Subvention  der  Stadt  unter  die  Arme,  und  trotz  äusseren  ungünstjVen  Mo- 
mente ward  in  kurzer  Zeil  Alle«  geschaffen  und  gerichtet  zum  würdigen 
Empfange  der  bochansehnlichen  V  ersammlung.  Weiter  überging  der  Redner 
anf  di«  Stadt  und  ihre  Umgebon^.  Bietet  sie  gleich  keine  Museen  nnd 
wissanaehalUieha  Sammlungen,  hat  sia  weder  Gallerien  noch  velibe^ 
rfihmla  Knnstwerka  anfsnweisen,  so  Wdoch  der  Boden»  auf  dem  sie  ruht, 
so  ist  ihre  Umgebung  t^t  den  Naturlorscher  und  Arst  gleich  wichtig.  Der 
Boden  hat  zahlreiche  Revolutionen  und  Erschütterungen  durchgemacht, 
welche  den  Naturforscher  fefseln:  ihm  entströmen  Quellen,  welche  für  den 
Arzt  hochwichtig,  die  kleine  Stadt  Carlsbad  zum  grossen  Weltbadeorto 
machen,  Quellen,  deren  eigentlichen  Werth  und  Wirksamkeit  erst  Wenzel 
Payer  erkannt  hatte,  als  er  die  denkwürdigen  Worte  sprach:  Dixi,  quod 
haec  aqua  potarl  debet»  — >  Die  herrlidM  Umgebung  Carldwds  Hast  seibat 
den  Tnmult  der  grossen  Wellausatallung  vergessen  nnd  der  Naturfreund 
schwelgt  in  dem  Genüsse  einer  pi^cbtigmi  Natur.  Die  blühende  ladnstria 
der  Umgebung  und  die  Nähe  der  Schwesterstftdte  Marienbad  und  Franzens* 
bftd  sind  neue,  für  Carlsbad  sprechende  Faktoren.  Mit  Rück^u  lit  ;iuf  diese 
Orte  ist  nun  auch  das  Festgeschenk  entstanden,  dessen  Miingcl  durch  die 
Kürze  der  Zeit,  die  zur  Entstehung  deöselhen  vergönnt  war,  etit>(  liuldijrt 
werden  m(»geQ.  Man  möge  hier  den  guten  Willen  für  die  That  uehmea  und 
bedenken,  dass  das  Buch  nur  eine  Anregung  sein  solle  zur  baldigen  Be- 
arbaitung  dnea  iweSten  Baadas»  welober  daa  unablissige  Streben  der  Kur* 
ort«  Böhmens  und  ihrer  Vertreter  nach  steter  Vervollkommnng  in  balneo* 
logisoher  und  ataataökonomisc  her  Beaiehnng  in  umfassenderer  Weise  dar- 
zulegen  vermdcbto.  Zum  Schlüsse  qirach  der  geehrte  Redner  noch  an 
Seine  Mi^estit  den  Dank  aus  für  die  grossmüthig  verliehene  Subvention  und 
erklärte  hierauf  die  37.  Versammlung  deutaclicr  Naturforscherund  Aerztefür 
eröffnet.  —  Hierauf  btgrüsste  der  Kreishauptmuim  von  Ej;er,  ilolrath  Baron 
Wucherer«  die  Veräammlung  aui  österreichischem  Buden  und  Bürgermei- 
atar  Knoll  sprach  ein  herslichea  Willkommen  im  Namen  der  Garlsbader. 

Der  aweit«  GaschiCtsflIhrar,  Hofrath  Dr*  Bitter  von  Höchberg« r» 
verlaa  nun  die  Statuten  der  Gasellschait,  di«  «ingelaufenen  Zuschriften, 
gab  die  eingelaufenen  Einladungen  (Marienbad ,  Giesshübl)  bekannt  nnd 
nannte  die  theils  cur  Vertheilung  an  die  ganx«  Gasellschail»  theils  nur  an 
ainaelne  iiectioaea  «ingolanfonen  Bacher. 
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Fto£  Seliolts-8cbaltsansteiD  sniBwlin  btott  eiamVortfag: 
D«ber  die  Bethuiung  vm  Lehm  wid  Tod  iit  äer  tfinmekü/i,  raf  dan  hi«r 
nUiar  löiisngeheii  ^  wir  um  so  weniger  Gntnd  baben«  als  die  meistea 
wissenaehaftUclien  Journal«  sich  bereit»,  in  aebr  absprechender  Weise  dar- 
über geäussert  liabcn.  Man  konnte  sowohl  in  Bezog  aof  diesen  ,  auf 
andere  von  (ionriclben  !?edner  f^elmhcne  VortrHire,  die  ein  immerwährendem 
Ankämpfen  gegen  die  neue  Uichluag  der  AVi-^seii'-chufl ,  vielleicht  gegen 
die  Wipsenschait  selbst  manifestiren  Lüchstens  die  Worte  vuu  C  ha  miste 
anwenden  and  gleichzeitig  als  Warnung  zornfen : 

Es  ist  ein  eitel,  ein  vergeblich  Wagen 

Su  greifen  ins  bewegte  Rad  der  Zeit 

Der  Tag  erbcbcint,  verscheucht  die  Dunkelheit 

Dnd  aus  dem  Dunkel  bricbl  der  Sonnennragen. 

Biese  vier  Zeilen  passen  prächtig  auf  die  Wissenschaft  überhaupt, 
ppeciell  aber  auf  die  Naturwisscuschaftun ,  welche  trotz  langer  Knechtung 
und  Knebelung  durch  doktrinäre  Kichtong  und  ungerechtfertigte  Votvr- 
tbeile  dennocb  endlich  die  Banden  dea  Geiatea  aarbroehen  baban  und  nvn 
in  YoUar  Reinbait  und  Klarheit  dastehen. 

Prot  See  gen  atta  Wien  apraeh  hierauf  über  die  Bedeutung  der  Mine' 
ra/t/ttellen  ßr  die  Naiur»tuenscfit7fi  namentlich  für  die  Geologie.  Der  Quel- 
lenlehre .  dem  lange  vernachlftssigsten  Stiefkinde  der  Naturwi-^^enschaft, 
wendet  man  erst  in  der  Jetztzeit  dio  verdiente  Aufmerksamkeit  zu.  1  rent- 
wickcUe  in  Kürze  den  Process  i  Qacllenbiidang  und  wies  aut  den  Zu- 
sammenhang der  Quellensake  und  Fiianzenasche  hm ;  die  einen  wie  die 
andere  geben  im  Torjüngten  Maassstabe  das  Bild  der  chemischen  Conati- 
tntion  dea  Geateinaf  doreh  weldiea  ala  ibran  Laof  g enoDuneot  anf  weldiem 
aia  gewacbaen  aind.  Die  Qaallen  wirken  aorfick  auf  den  Erdkörper«  ud 
Ibra  tberapeutiiebe  Wichtigkeit ,  so  hoch  man  aia  aonat  anaddagan  mag 
und  anschlagen  muss,  ist  Terschwindend  klein  gegenüber  ihrem  Zaaam- 
menhang  mit  den  Erzgängen.  Die  Entdccknn<?en  und  Versuche  von  Dan- 
bree  und  Bisch  off,  so  wie  zahlreiche  1  utersuchungen  von  Ausgrabun- 
gen haben  ^elefirt  .  das«  die  Quellen  die  ßil  in  r  von  Erzlagerstätten  sind, 
und  iiiiL  biuiz  ueunen  wir  einen  deutseben  Isauirrorscber  t  C*Bischoif 
den  Begründer  der^modernen  ohemiaeban  Geologie  and  mit  noeh  grOaaeram 
Stolse  aeben  wir  in  der  rtdUigen  WQrdignng  der  OnaHenphinomana  die 
krtftigata  Stfltsa  Iftr  die  immer  mehr  lortaefaraitende  richtige  Erkaantoiaa 
dea  Krdbildungsprooeaeea. 

Nachdem  diese  von  donnerndem  Beifall  gefolgte  Rede  beendigt  war» 
verlas  der  zweite  Geschäftsführer  die  einzelnen  Sectionen  .  deren  Ordner 
und  Sccretäre,  und  die  Versammlung  begab  sich  ins  Militär -liadehauSf  wo 
in  den  für  die  Scclions-Sitzungen  bestimmten  schönen  Sälen  der  erste  Tar 
meistens  nur  dazu  benützt  wurde,  sich  gegenseitig  kenneu  zu  lernen-  Nur 
eine  oder  awei  Seetionaa  waren  ao  eifrig,  scfaMi  am  eraten  Veraammlongs- 
tage  Sitanngen  ta  halten.  Die  Sedionen  4  und  6  Ycreinigten  aicb  apttar 
an  einer  einsigen «  and  theilweiae  aaeb  noch  mit  der  A.  Section  ,  ao  dam 
alle  Theilnebmer  dieser  8  Sectionen  in  einem  Baale  anaanunenkamen«  und 
eine  Stunde  den  Arbeiten  der  beiden  erstem,  die  nreite  jenen  der  lalatan 
gewidmet  war.  Dnrch  diesen  höchst  zweckmässigen  Vor^nnj^  wurde  der 
Zerspiitteroog  vorgebeogt,  and  es  trat  eine  Art  Centralitatioa  ein,  ohne 
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dMf  die  Autonomie  der  einzelnen  Sectiouen  gefährdet  worden  wiire.  lu  der 
Seetion  ffir  Medieia  büdoten  siofa  aof  Prot  L  Ob  ebner'«  Vorsefalag  swei. 
SvbMGlioiion,  aino  für  Pidiatrik  nnd  eine  ÜHr  Balneologie.  Naeh  den  Hanpt«  ' 
iitzungen  der  ganzen  Seetion  kamen  dann  die  apedell  hl  eine  dieser  Ün- 

terabtheiiongen  einschlagenden  Vorträge  an  die  Reihe.  Die  Seetion  9  wollte 
Bich  in  zwei  Sertionen,  eine  fii  -  Chirurgie  und  eine  fiir  Angenheilkunde 
spalteni  doch  einigte  man  sicli  auf  den  Vorpchlng  von  Dr.  MQller  dahin, 
je  eine  Stande  der  Chirurgie  und  der  Ophthalmiatrie  zu  widmen. 

Zweite  aiigemeinc  Versammlung  am  22.  September  1862.  Profesior  Lösch- 
ner  wOffiaete  nm  9  Uhr  die  Sitzung,  nnd  erklärte,  dass  die  Wahl  dea  Ver- 
sammlnngsortes  pro  1B68  an  der  Tagesordnung  stehe.  Er  Terkfindete 
der  Yersanmlnng ,  dass  iwd  Städte  der  Ehre  tbeilbaftlg  in  werden 
wünschen  ,  die  deotschen  Natnrlbrseher  nnd  Aerste  im  kfinfugen  Jahre 
in  ihren  Mauern  gastlieh  aufnehmen  zu  können,  Stettin  nnd  Frankfurt. 
Frflnkfurt  hatte  eine  schriftliche  Einladung  erlassen  im  Namen  von  fönf 
daselbst  tagenden  gelehrten  Vereinen,  während  von  Seite  der  Stadt 
Stettin  Geh.  Medicinal-Rnth  B  e  h  m  eine  mundliche  Einladung  vorzubrin- 
gen hatte.  Nachdem  der  f  rankfurter  Einladungsbrief  verlesen  worden  war  und 
Dr.  B  e  b  m  seine  mündliche  Einladung  vorgebracht  hatte  \  traten  drei 
Bednar  iQr  Frankfurt  anf,  der  greise  Noeggeratb,  der  entschiedene 
Patrnban  nnd  der  wortgewandte  Votger,  welche  in  trelRichen,  ftnri« 
gen  Beden  die  Sache  der  freien  Stadt  Frankfurt  verfochten,  lieber  Prof* 
L  5  s  0  h  n  e  r's  Auffordemng  ergriffen  gleich  nachher  drei  andere  Herren 
das  Wort  für  Stettin,  nnd  zwar  die  Doctorcn  Dohrn,  Kronser  und 
Glfiekselig.  Hicranf  ging  es  an  das  Srrutininm  ,  welches  den  Herren 
Dohrn,  Erlonmoyer,  Pollai;  und  Scheibler  übertragen  wurde. 
Da  sich  eine  genaue  Zahlung  der  aufgehobenen  Hände  als  unthunlich 
erwies,  forderte  der  erste  Gescb&ftsleiter  die  Herren  Theilnehmer  auf«  sich 
in  den  Hintergrund  des  Saales  sorOcksnsiebeOr  die  für  Stettin  stimmenden 
Ifitglieder  die  rechte  Seite ,  d*e  fflr  Frankfurt  Stimmenden  die  linke  Seite 
sinsnnehsien.  Die  Zihlnng  der  Stimmen  ergab  nnn  1(8  für  Stettin,  110 
oder  114  (die  beiden  Scrutatoren  stimmten  hier  nicht  mit  ihrem  Resultat, 
während  es  dort  der  Fall  gewesen)  für  Frankfurt;  somit  war  Stettin  zum 
Vereamml unerhörte  der  38.  Versammlung  deutscher  Naturforscher  und 
Aerzte  erwulilt  worden.  Einzelne  Einwürfe  gegen  die  Rechtmässigkeit  der 
Wahl  blieben  unberücksichtigt»  und  ein  Telegramm  wurde  sogleich  nach 
Stettin  ezpedirt ,  das  die  Stadt  Ton  der  anf  sie  gefallenen  Wahl  in  Eennt- 
niss  setite.  Dem  Telegramm  folgte  gleich  nach  beendeter  Sitsnng  ein  lln- 
gerer,  Ton  den  beiden  Geschäftsf  Ahrem  unterzeichneter  Brief  an  den  Vor- 
stand der  Stadt  Stettin  ähnlichen  Inhalts.  Zu  Geschäftsleitsm  dieser  Yer* 
Siumlnng  wurden  Dr.  Dohrn  und  Geh.  Med.* Rath  Behm  erwählt. 

Nach  der  WahlscTihmlit  wurden  duroh  den  zweiten  Geschäftsführer 
einige  eingelaufene  Briefe  von  den  Geschiiftsieitern  der  Versammlung  in 
Königsberg  (Wagner  und  Wittich),  von  Prof.  Schrötter  in  Wien, 
Prof.  von  Uübbenet  in  Kiew  und  Dr.  Rabenhorst  in  Dresden  Torge* 
lesen,  die  netten  Einlftnfi»  (Bücher  und  dgl.)  snr  Kenntniss  gebracht  nnd  die 
Qesehifie  Oberhaupt  erledigt,  worauf  die  an  der  Tagesordnung  stehenden 
Vorträge  an  die  Reihe  kamen.  Da  sie  der  Medicin  im  strengen  Sinne  des 
Wortes  fem  stehen,  so  genügt  die  blosse  Erwähnung  derselben.  Professor 
Noaggerath:  Veber  die  Bildung  der  Spmdekchatc  Baron  Mälier* 
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Kocherstoi&sfotd:  iMdtcAßftHeke  BUdtr  mitä  Skituit  mu  iet  weth 
Afitfli  S$mtiphärB,  Btidmi  Vortiigen  Isuwshto  das  z«lüreidi«  PobliknM 
mit  gespannter  Anfmerkaamkeit ;  beiden  folgte  am  SchlMae  rauschender 
Beifall.  Nachdem  die  Sitiang  aufgehoben  worden«  begaben  aiob  die  ailisal* 

Den  Mitglieder  wieder  in  die  betreffenden  Sectionen. 

Drille  allgemeine  (Schluss-)  Sitzung  am  24.  September  1852.  Weit  spir- 
lieber,  ab  in  den  früheren  Sitzungen,  hatten  sich  diesmal  die  Mitglieder 
und  TheilneLmer  der  Versammlang  eingefunden ;  die  B&nke  uad  BsUmb 
waren  gelichtet ,  nur  di«  Galleriea  noch  ab«r  so  stark  besetat»  wie  an 
den  frOhern  Tagen.  ^  Der  sweito  Geseblftsldter  beriebtot,  dass  für  Kap> 
p  1  e  r'd  Denkmal  so  Weil  318  fl.  80  Kreaser,  dann  9  pronssisebe  Tbalcr 
und  60  Kreuzer  Silber  eingegangen  ^ind  ,  (man  hatte  den  Ertrag  der  F^|> 
Vorstellung  im  Theater  zu  diesem  Zweck??  bestimmt).  Für  den  Fond  zur 
üntersttitzung  hilfsbedürftiger  Naturforscher  und  ilirer  Familien  lsHm>^n 
leider  nur  23  fl.  und  1  Thalor  ein.  Die  einselaufcnen  Gelder  wurden  un- 
verweilt  dem  Orte  ihrer  liestiramung  zugesendet.  Nachdem  dies  und  einige 
geschäftliche  Angelegenheiten  ihre  Erledigung  gefunden ,  begannaiL  die 
Vbrtrige»  and  es  spradien:  Iieibarst  Boas  er  ans  Atbent  üeier  4U  Bt* 
deiUuHg  det  Aeuüge»  GrkeMaidt  ßr  Medltin  tmd  üalwuiutuckßfL  — 
Dr.  Stamm  aus  Berlin:  Veber  EtUMungßurtäekin  tfidemitektf  Ermk* 
AeUen  und  die  Mögtichkeit  ihrer  Vernichtung.  Er  begann  diesen  interee- 
ganten  Vortrag,  der  mehrmals  durch  lebhafte  Br.ivos  unterbrochen  wurde, 
und  dem  am  8c!ilu--i:  ein  stürmischer,  nicht  enden  wollender  ßeifali  folgte, 
mit  der  s  h 'inljai  cn  Par  L  loxc:  l-^s  gibt  Krankheiten  die  nicht  geheilt  werden 
können  ,  aber  die  man  vernichten  kann.  Es  gibt  Krankheiten,  die  dorcii 
Utbelstindc  oder  nnter  Mitwirknng  von  Uebslstinden  entsCeben ,  welefae 
die  Menschen  selbst  geschaffen  haben ,  und  die  Aetiologie  sei  dabar  das 
Wichtigste  fOr  die  Mediein«  Er  snehte  das  insbesondere  an  dar  Peat  an- 
schanlicb  zu  machen ,  die  einst  so  schreckliche  Yerbeerongen  Tetniilasst 
hat  und  itzt  durch  treffliche  Mittel  und  Vorkehrungen  fast  ^Uitlich  ver- 
schwanden i55t,  die  m  m  abor  ad  lihitnm  wieder  erzeugen  könnte.  Freiheil 
und  Gesundheit,  fuhr  er  fort,  wurzein  neben  einander.  Wo  die  ffrös.ste  Knech- 
tung des  Geistes  herrscht,  da  ist  auch  die  grösste  SterhlicLkeil,  uud  die 
fireiesten,  am  Besten  regierten  Staaten  zeigen  auch  die  geringste  Mortali- 
tlt,  wie  statistische  Daten,  die  »Foros  bratala  des  cbi  Aas»**  kisr  nnd  daatlicb 
beweisen.  Daram  ist  nicht  der  Tod,  sondern  das  lieben  an  stndiran ,  die 
socialen  Verhältnisse  (vgl.  meine  Kritik  von  Briquet's  Hysterie  in  eben 
dieser  Zeitschrift),  damit  wir  &chte  JQnger  der  Wissenschaft  nnd  des  Fort^ 
pcbritts  der  Menschheit  werden.  Näher  um  den  Gegenstand  sich  Interes- 
sirende  verwciseri  wir  auf  des  iiedners  W<^rk  :  Nopopljthorie,  Berlin  18('2 

Nach  ihm  t^praohon  noch  Dr.  Friedmann  aun  München:  Uuber 
die  Lebenskraft  und  ihr  Verhältniss  zu  den  übrigen  Kräften,  dann  Prof. 
Leonhardi  aas  Prag:  lieber  die  von  C.  S  oh  im  per  kOnstlich  eraeug- 
tan  Dendriten. 

Nach  beendigten  Yortrigen  sprach  Prof.  Lös  ebner  in  einer  feu- 
rigen Rede  herzliche  Worte  des  Abschieds;  Noeg gerat h  warf  einen 
Bückblick  auf  die  so  angenehm  nnd  heiter  dabei  aber  doch  so  natabria* 

gend  verlebten  Tage  —  utile  cnm  dulei  —  zollten  den  Ge'chjiftsführern, 
den  Karlsbadern  etc.  den  Dank  der  V  ersammlung  aus  und  brachte  Seiner 
Migest&t  ein  dreimaliges  Hoch ,  in  das  die  ganze  Yersammluog  johelod 
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einstimme.  Weiter  hielt  Dohm  eino  KeJe,  in  <ier  er  den  Dank  LStettin's 
aussprach  für  die  anf  diese  Stadt  gefaiieno  Wahl;  er  lud  Aiio  i  besoudera 
aber  jeoei  die  gegen  Stettin  gestimmt,  ein,  ja  dahin  so  kommen,  und 
SB  Mti«ii,  wie  di«  Stadt  deh  der  ihr  sa  Tbäil  g^wordentto  Ehra  Ikimb 
snd  AllM  «nlbicton  wwd«,  «m  di«  boebgMiirtoB  GMIate  «ifiri«den  sb  stelleib 
Zttia  SchlosM  sprach"  noch  Yolger  einige  veradbaende  Worte,  und 
brBOhte  Stettin  ein  Hoeh  aus,  der  Stadt,  in  der  wir  ans  künftiges  Jahr 
Alle  wiederfinden  wollen.  Als  es  keinen  deutschen  Staat  mehr  tjab  ,  gab 
es  noch  eine  deutsche  Wissen scluiff.  Von  Männern  der  Wissenschaft  ging 
die  Wietlergeburt  Deutschlands  aus,  unter  ihnen  ett^lif  Fichte  obenan, 
ihm  gelte  also  unser  ieueriges  Hoch.  Mit  einem  weiiein  lloeii  auf  Fruf. 
Purkynö,  den  Vermittler  ewischea  iw«  Hatlonalitilten  ging  d«r  Badatt 
dBTMif  Qbw,  d«M  Yereinignng,  niohl  aber  SpaltBog  BBser  Ziel  aei;  bibb 
mOge  alao  jedea  Groll  jetit  fahren  laasen  acd  sich  rergnOgt  ia  Stetlia 
wiederfindeB.«  Diese  Rede  bildete  den  letzten  Akt  der  Versammlung,  die 
Mitglieder  zerstreuten  sich  noa  nach  allen  Weltgegenden  t  ein  kleiner 
Theil  ging  nach  Marienbad  ,  wohin  sclion  Einzelne  voraupgeeilt  waren, 
der  p;r5s«cre  Theil  suchte  wieder  den  lieimatiicüeu  Boden.  —  Die  Beschrei- 
bnng  der  veranstalteten  Feste,  als  Theater,  Concert,  Ball,  Fackelzug,  Be- 
leuchtung der  Höhen  u.  s.  w.  den  Ueporteru  von  Tageblättern  überlaa- 
send,  ireodea  wir  Bas  naa  stt  den  SeclionsaitfBBgea.  Es  ioll  eia  ia5g- 
lichst  genaaes  Veneiehalss  aller  gebaltenea  Vorträge  lolgea,  am  der 
Arbeil  einen  gewiesen  hialorisehen  Wwth  sa  sichern  and  nm  den  Lesera 
gleichsam  ein  vorläufiges  Inhaltsverzeichniss  dos  demnächst  erscheinendtti 
Generalberichts  in  die  Hand  zu  geben.  Nur  über  einzelne  der  wichtigeren) 
ppeciell  den  Arzt  intereiHiirenden  Vorträge  werden  hin  and  Wiedel  einige 
korae  £(oüzea  vielleicht  nicht  unerwtinschfc  sein. 

L  Seetion:  Mineralogici  Geogoosiennd  Palaeonlologle. 

la  den  Sitsangen  der  ereten  swei  Tage  (1&  and  19L  Septm  Ordner 
Bergrath  Waliher;  Secretär  Bergmeister  Vogl),  denen  Noeggerath 
pr&sidirte,  wurden  Teracbiedene  Karten  vor<:^ezcigt,  dann  sprachen  Roth  aus 
Berlin!  Ueber  die  Zusammensetzung  von  Glimmer  und  Hornblende. —  Vol« 
gcr  aus  Frankturt:  Ueber  Mandcltteine  und  Ilorubleode.  —  Der  20.  Sept, 
ward  zum  Ausflug  nach  Joachimsthai  benüUt,  der  Präsident  und  Leiter 
des  Ganzen  war  Bergrath  Waliher.  —  Am 28.  Sept, (Präs.  Noeggerath)* 
Beb  m  aas  Stettin:  Ueber  die  Verblltaisee  der  TtirtOrbildangin  in  der 
Umgebang  von  Stettin.  — >  Am  93  (Pris.  Bergrath  von  Hanser)s 
Raa  SSO«  Prag :  Ueber  die  Systematik  der  Foraminiferen.  —  T  s  c  h  e  r  mak  l 
Ueber  die  Kalkdiabasa  aad  £isensteifizonen  bei  Andreasberg  im  Harze 
Bad  Ober  das  Vorkommen  tob  Kalkspalheindrücken  im  Broobengranit» 

II.  Seetion:  Botanik  and  Pllansenphy siologie. 

19.  Ot  20.  SepU  (Präsident  Prof.  Hasskar  t  aus  Bonn.  Ordner  Dr. 
Wranj,  SecittSr  Dr.  Caataai)^  Pollak:  Ueber  axsadatgebeade 
FHaasea  in  Persiea*  Bio  dieoea  tbeils  als  Nabrangstoffe«  theila  sa  iadie 
atrieUsB  aad  aiedidaisdiea  Zweokea  and  serfallea  ia  %  Grnppea:  Hoaig» 

Manna*  und  Gummipflanzen.  Die  zweite  Gruppe  liefert  die  als  Purganzen 
geschätzte  Exsudate,  die  aber,  da  der  Bedarf  für  das  Land  kaum  gedeckt 
wird,  nicht  in  die  Fremde  aasgefOhrt  werden,  and  mit  der  Zeit  gans  ana 
:iliiC  Bd«  LilLYU  % 
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dem  Verkehr  vcrecliwinden  diirften,  da  zom  Scliutze  der  dieselben  liefernden 
ßäame  gar  keine  Aujätaiten  getruffea  werden,  aoiidern  Jederiuanu  dieselbea 
UDge«trftH  lerstört  oad  TerwüBtet.  Ans  der  dritten  Gruppe  iit  da«  Sak«« 
•nniiii«ntw«H]i«  das  den  enropäiscban  TerpenthiB  Twgacogai  «n  wttim 
vwditBtf  4»  «•  Mgimiiiii  riaebt  und  keiiia  Vardaomgabaschirardin  wtg^ 
nrsacht  In  PillenfiiriD  iat  aa  namaotlich  bei  Gonorrhdeo  zu  empfehlen. 
Weiler  einige  Arten  von  Asa  n.  z.  eine  Asa  dnlcis  und  eine  Asa  foetida. 
Erstere  wird  häufig  gonosR^n  wie  der  Rranntwein»  das  Opinm,  <!er  Betel 
oiier  Hachich  in  andern  Lindem,  letzlere  nebst  Gamroi  Sa^japelliuo  ist 
selir  gut  bei  chronischen  Lnngenkatarrhen,  wo  die  Dämpfe  davon  tnit  Ta- 
bak gemischt aingaaüimet  werden.  —  Hasskart:  Ueber  eine  neue  Art  dün- 
aar  HolaMbnitta  aafeat  Tonaigung  von  Proban.— SA.  SepL  (Prls.  Dr.  Ba* 
baahorai  aQal>rttBdaii).*-8cliala-S6hB  laanalain:  üabar ttMMfpbatogf» 
sehe  Gesetze  dar  BlnmenbUdoog*  —  Dr.  Lanba :  lieber  den  Hansschwamai« 
Memltns  lacrjmans.  Als  Präservativ  gegen  die  dorch  denselben  bedingtaa 
ZerstSrnngen  empfiehlt  sich  eine  ünt<?rla^e  von  Cement,  aus  Kalk-  and 
Thonerde-8ilikaten,  wodurch  dem  Fusaboden  die  Feuchtigkeit,  die  Be^^in- 
gung  des  vegetativen  Lebens,  entzogen  wird.  —  23.  ScpL  (iVaaident  rrof. 
8  c  h  a  1  Z'S  chulzensttein).  —  Dr.  A  m  e  r  lin  g :  Ueber  Naturcoiiiplez» 
und  darao  FnQeÜonaii.--Baika:  Monografia  dar  Sanoa  (BrocbatOck»  aaa 
aioam  illaairtrtanf  damoftobat  erscbeinanden  Werke).  —  t.  Laanhardi: 
Morpbalogische  Uotaraebieda  einiger  Ceratophylluro-  und  MyriopbfUnm- 
Arlaa.  —  Batka:  Einige  neue  Älodificationen  des  Zellstoffs  und  doea 
Renctionen.  —  Cohn:  Ueber  die  Oscillarien  des  Karlsbader  Sprudels.— 
£.PurkynS  aua  VVeisswasser :  Ueber  Unterdcheidungsmerkmala  var* 
schiedener,  früher  confnndirter  Potentillen-Species. 

IIL Sectio 0.  Zoologie  und  vergleichende  Anatomie.  (Ordoar 

und  äearetar:  Dr.  G 1  &  c  ks  e  i  i  g.) 

19l  8epi»  (Pffaideot Ptof.  Stein.)  Ritter  von  Praaaafeld:  Bericht 
öber  die  Novara-Expedition.  —  vS  t  o  i  n  :  Ueber  einige  neue  oder  norh  nicht 
genügend  beobachtete  Infn^oricnformcn  inderOstsee. —  Prof  Claus:  Ueber 
den  Bao  der  Sinophoron  nn  Allgenietnen  und  über  die  Auti.-xssung  ihres 
Organismus  als  Individuen.  —  20.  Sepl.  (Präsident  Geheimrath  W  e  i  s  s  e.J  — 
J  ee^e  e  n  t  Ueber  die  ^aalogie  dar  Wirbelbildang  mit  dar  Blattatellang.  — 
S  teiat  Ueber  daa  Paramaaeiaia  colL  £a  warde  tob  ProC  MalmaKn  ia 
Stoekbolm  iai  Dick-  and  Mastdärme  dreier  Heaacheo,  die  aater  cholera* 
Hbnlichen  Symptomen  erkrankt  waren,  massenhaft  beobacbteti  von  Lovaa 
iils  ein  Paraniaecium  bestimmt  und  von  Louckart  in  neuester  Zeit  als 
?'!»»n(»ach  erkannt  mit  einem  im  Mastdarm  des  Scliwcine--  sehr  Imufii?  vor 
kominunden  JnfusiDn'^iiiiurcn,  dutsen  wiclitigo  systemaiisch«  Stellung  der- 
selbe indessen  uichi  uuamitteln  koauie.  Doch  steht  viel  feali  dass  das 
im  Schweine  lebeade  Xnfaaionathier  identisch  mit  dem  Paramaecium  coli 
ttalmstdaial,  nod  weangleiob  das  Sehareia  offenbar  fOr  gaarftbalicb 
diaaea  Paraaitea  bab^rbergt ,  ao  kaoa  docb  vom-  Schweine  aas  aacb  dtr 
Mensch  infioirt  werden  »  freilich  wohl  nur  ia  seltenen  Fällen*  —  Barea 
Möller*Koch  erste  insfeld:  Bcohuohtunt^en  öber  Termiten,  gemacht 
in  Mexiko  in  den  Jahren  1856  und  —  22  SrpL  (Prn<»i*U*nl  Dr.  Dohm) 
CuBtot>adjuoct  11  u  g  c  M  h  <J  f  e  r :  Ucbcr  die  cr^itea  St  i»  iu  U«3r  NeuropJeren» 
Gattung  Mantiiipa,  —  Kit.  von  Fraueufcids  Ueber  einige  Bewohner  von 
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Flir«f^ml{<'s  fommnm's  —  Korftmeister  Kocbl  ITeber  ein  die  WSlder  von 
Carlsbad  verheerendes  Insekt.  —  D  o  h  r  n :  üeber  die  Gattung  Slilifer.  — 
28.  Sept.  (Präsident  Ritter  t.  Frauenfe  Id.).  Fraaen  (eld:  Ueber  «in 
IMM0  Cnrydihnn. 

ly.  und  y.  S ec t io n.  Fhysiki  Matbematik  und  Astronomie. 
(Ordner  PMf.  Pi«rrs,  Soeretir  Dr.  Nowak.) 
19l  SepL  (Pjrteident  Borgrath  Raieh).  Sehlaamilehi  üntar- 
raelningaii  bezüglich  der  Complanatioii  der  eantrieeliaii  Fttdien  f,  Gradae* 

—  Prestal:  Ergabaiasa  der  von  A  n  d  r  a  n  und  van  Aspern  ange- 
stellten Üntersnolmnr'cn  nher  die  Wtrhelatürme  d<>r  nordlichen  HRlhknrrnl. 

—  SO.  8tpl.  (Präsident  Prof.  il  e  9  s  1  e  r.)-  Prof.  B  r  u  Ii  n  s  :  Ueber  Arbeiten, 
die  von  iüngern  Astronomen  gemeinschaitiich  ausgelubrt  werden  sollen.  — 
Prof.  Pierre:  Resultate  seiner  Untersuchungen  Aber  die  Fiuorescenz  — 
Pferrer  Ungar:  Uebar  dia  Unsicherheit  daa  Ansgangspunktat  dar  dirftt« 
üehan  Zaitrachnang.  Der  Vortragende  glaubt  nm  «o  uabr  dia  Anftnark« 
samkait  allar  Faebmiiinar  aof  diesen  Punkt  laitan  ca  tnHasen,  als  sieh 
unter  gchfirigar  BarQdcsiditIgnng  aller  uns  erhaltenen  astronomischen 
Nachrichten  dieser  Ansgangsponkt  durch  Rechnung  leicht  wurde  bestim- 
men lassen.  Von  der  Wichtif»keit  diesp?  Gefjjenftnndea  durchdrungen,  hofft 
der  Redner  in  nicht  allzu  ferner  Zeit  eine  umfa^^^erule  und  allseitig  be- 
gründete Abhandlung  darüber  den  Facinnünnera  zur  Begutachtung  vor- 
legen zu  können.  —  Rath  Mörstadt  zeigt  ein  neues  Ton  ihm  oansCmtrtat 
Hjpsomatar  mid  spricht  t  Dabar  dia  Yarärtigung  ▼on  TharmamaCam  naeh 
Yolomgradan.  —  82.  8tpt.  (Priaidant  Pro£  Jalinak)«  Mörstadts  Uebar 
die  Einrtoiitviig  von  Tafeln  ,  durch  waldia  bei  Anwendung  dreier  Loga- 
rithmen aus  der  excentrischen  Anomalie  leicht  die  mittlere  berechnet 
werden  kann.  —  Prof.  He  ssler:  Ueber  die  Einwirknn^  de«?  ^fngnets  auf 
das  elektrische  Licht.  —  I)r.  Prestel:  Ueber  anschauliche  und  iiber.«icht- 
iicliö  Darstellung  der  Strömungen  im  Luftmeere  in  ihrem  Neben-  und  Noch- 
eiaandersein.  Denselben  Tag  wurde  noch  nach  Tische  um  4  Uhr  eine  ausser« 
ordeatUoha  Yaraammlang  aater  derselben  Pr&sidantaehaft  abgehalten  nad 
SS  hielt  Fko€  B  o  a  1 1  g  er  Vortrftga :  1.  aber  dia  Fortpflansnng  ron  Tönen 
auf  willkdrlicha  Entfernungen  durch  den  galvanischen  Strom.  2.  Ueber  eine 
neue  Erzeugungsweise  Nobili'scher  Farbenringe.  8.  Ueber  die  einfachste  Art, 
kräftige  Induktionsslromc  in  rotirenden  Metallscheiben  zu  er^pnn;en.  —  Prof. 
Pierre:  Ueber  eine  Abänderung  des  Monochordes  zu  Schutzwerken.  — 
23,  SepL  (Präs.  Dr.  Presto)).  Prestel:  Ueber  die  Temperatnrszunaiuue 
mit  der  Höhe  bis  zu  einer  gewissen  Entleroung  von  der  Erdoberfläche ; 
dann  aber  dia  Aendemag  der  Achse  dar  thermisckan  Windroaa  in  dar 
jihrlicbaa  Pariode.  —  Rag.-Bath  Dr.  W  o  1  f  leigt  aina  grosse  Sammlnng  ran 
Modellen  ans  Pappe,  dia  durch  gaeignete  Combination  zu  einer  grossen 
Mannigfaltigkeit  geometrischer  Gebilde  führen»  and  Ptol  Haaalar  fi>rdert 
den  Redner  anf,  dies  für  dia  Kristallographie  an  verwerthan* 

VI»  Section:  Chemie  und  Pharmacia.  (Ordner:  Patern  nnd 
Apotb.  G  ö  1 1 1 ,  Secretäre  Prof.  Marian  und  P  a  t  e  r  a). 

19.  SepL  (Präs.  Prot  Otto  Linnö,  Erdmann).  Prof.  B  0  e  t  tg  e  r : 

Ueber  das  Vorkommen  des  Thalliums  im  Schlamme  der  Bleikammern  meh- 
rerer bchwefelsäure-Fabriken.  —  Prof.  IIlasiTctz:  Ueber  das  Berberin  und 
ein  iMoeB  Aikaioid  ans  der  Berberis  vulgaris,  das  Berberidin.  —  Sept^ 
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(Pr&sid.  Prof.  Boettger).  Boettger  experioMOtiri  mit  dm  SpMCnl- 
Apparale,  hui  4ia  TbrilimnliBM  m  damoBttriniu  ~  B  at  k  a :  üabar  das  ron 
ihm  imdPrIns  dargMtollte  Hjos^amio  —  Dr*  Sehatblar:  IMmt  dia 

Flfichtigkeit  der  Verbindangen  der  AlkalimetaHe.  -^Dr*  O«  is«ler:  UebiT 
die  richtige  Schreibweise  des  SuUor,  welche  schon  aus  dem  Sanskrit  her» 
stamme.  —  23.  Sepi.  (Präs.  Prof.  Boeltger).  Bocttp:cr:  üeber  das  kräf- 
tigste OxydationsmitteL  Es  ist  ein  Gemisch  aus  2  Theiien  über  mangan- 
saurem  Kali  nnd  3  Theilen  concent.  Schwefelsäure,  das  in  der  Kilte  bereitet 
wird.  Der  sich  entbindende  Sauerstoff  ist  &o  älark,  dass  schon  eine  kleine 
Monga  diamr  Miaohang  himraidit«  «inan  groasan  Baum  Moaala  lang  adt 
Om  sa  aiftUaa*  Prof.  lU  i  sc  Ii :  üeliar  dia  ünbalttiark^t  dar  Liabig'adMB 
G&hrnngatbaorie«  Der  Sats,  daia  aa  Dar  ainaalin  Bawagnog  begriSiNiaii  Ate  na 
bedOrfe»  eine  Reiha  anderer  Atome  in  Bewegung  so  aetsao,  ist  nnbaltbar. 
Es  sind  stets  Sporen  erforderlich  ,  ohne  welche  nie  Gährong  eintritt ,  ttig 
die  Versuche  von  Sc  Ii  wann  und  seine  eiji^enen,  im  jrrossen  MfiftSStab  ange- 
stellten Exjiei  inieitio  lubren.  Ein  aweiter  noikiwendiger  Stoff  sind  I']iweiss- 
kOrper  im  Zustande  der  begonnenen  Zersetzung.  Die  Gährung  wird  fdroar 
dandi  AmmoniakTerbindangen  sehr  befördert,  and  im  Ausland  aalsi  man 
dabar  acbon  jeltt  aabr  hinfig  ainar  Maaaa,  daran  Gihmng  baf5rdari  vwdan 
aoll,  koblioaaaraa  Ammoniak  in  gariagar  Haaga  ra.  (Wird  thailwaiaa  au«b 
in  Böhmen  mit  Erfolg  angewendet)  —  Dr.  8  e  b  a  i  b  1  e  r  :  Uebw  dia  Einwir* 
knng  des  Lichts  anf  invertirte  Zackerldsangan.  —  Prof.  Erdmann:  üebar 
Bildung  der  Rprndel schale»  —  Apotbakar  G-oaltlt  firfiabrongaa  In  dam 
Sintarbiidongsproces«.  .  .  -hr^^^Mt^  f 

VB»  SaotfOn:  Anatomie  undPhysiolugie.  (Ordner  Dr.  Förster, 
Saerallr  Dr.  Flaeklaa  Jod.  n.  11  a  Hoffmann^ 

18.  Sepi'  (Präe.  Prof  Sc h  u  1  z  -  S ch  n  1  zen  s  t  e  i  n).  Prof.  Kr  an  se: 
TTeber  die  Function  der  Vater' sclien  Körperclien.  Im  Mesenterium  der 
Katze  lässt  sich  für  selbr»  fo!gen(^«>  ITypotliese  begriinden  :  Sie  dienen  dazu, 
eine  vermehrte  Füllung  veraciiiedener  Steilen  des  Darmrohres,  wie  sie  ei- 
nem XUubthiere  zukommt,  mit  F^Dbait  aoiBsaigan.  Dia  flCanntnfas  diaaar 
▼aradiiadanan  FQHaog  iat  aber  nnbediagt  noibwaadig,  wmin  das  Tbiar 
aaiaa  SprOaga  mit  Sicbarbait  anafilhran  iolL  Prof.  Öormaks  Uabar 
ainiga  Hilfsmittel  zur  Demonstration  der  Polswelle  Man  befestigt  nnf  der 
fu  ontersnchenden  Arterie  einen  Spiegel,  durch  das  auf  diesen  f  ilb  nde 
oder  geleitete  Licht  entsteht  auf  einem  gegcnübcrpitclienden  Schirme  ein 
Lichtbild,  dessen  Bewegungen  don  Pulssching  anzeigen  und  leicht  einem 
grössern  Auditorium  ad  oculos  demonEtrirt  werden  können.  Bringt  man 
an  mehreren  Arterien  gleichzeitig  diesen  Apparat  an,  so  aiabt  man  dant* 
lieb  den  UDtaracbied  daa  Polsea  an  TaracbiadaDaD  KQrparatallan  nnd  ea 
bat  diaaar  alnnraiaba  Apparat  jedenfalla  aioa  gawiasa  Zakaoft  in  Bang 
anf  die  Diagnose  voo  Aaaorysmen  (Verspätung  des  Pulses).  —  19.  Sept.  (Prifi 
Bobnlts*Scb nitzenstein)-  Dr.  Auerbach:  Ueber  einen  Plexus 
f^angliosus  myor^astricus  —  Prof.  Ör>rmak  demonstrirt  Proben  von  mikro- 
skopisch kleinen  Schriften.  Die  Schriflzüge  sind  80  klein,  dass  da«  Vater 
Unser  in  einem  Kreis  von  Vjo  ^oH  Durchmesser  enthalten  ist.  Ein  Qua- 
dratzoll könnte  2500  solcher  Kreise  fassen,  und  die  ganze  heilige  Scbriit 
*mit  etwa*  8,586.490  Bnehatabaa  kttnnta  2Sfflal  in  den  Banm  aiaaa  Qaadrat- 
»olla  geecbriaban  werden.  Dia  Maacbina ,  mit  dar  diaaa  Scbrift  Tarfartigt 
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trinJ,  stammt  von  Peters  in  Lon  Inn  und  ist  ein  SlOTchscbnabel  von  höpbst 
mechanischer  Vollendung  und  Präcision,  den  man  indess  nach  des  liedners 
Torschlag  anch  in  umgekeiirter  Richtung  benätsen  könnte,  n&mlich  xar 
H«ratelliiaif  von  «zaktoi  ▼orgrtsatrtoo  Z«iobDiiogan  mikroskopisohar  Ob- 
jwt«.^fh>r.  Avbarth  dcmonttrin,  dsM  Peehnei^fl  sog* Unteneliifld«* 
CooftaDte  nicht  fiberall  ihre  Geltung  als  Constuite  bebllt,  sondara  na  so 
grösser  wird,  je  mehr  die  absolute  Lichtmaoge  abnimmt.  —  20.  SepL  (PMab 
Prof.  Öermak).  Schultz  - Schultrenstein:  Oeber  Irritabilitätsgai' 
setze.    Es  genüge  hier  fWa  Anführung  einer  Bemerkung  des  Präsidenten» 
der  mit  den  Worten  :  »dass  bei  der  principiellen  Differenz  zwischen  den  An« 
echauuugen  der  Section  und  denen  des  Herrn  Vortragenden  eine  Discus* 
sioo  sn  weit  führen  würde**  jede  Debatte  verhinderte  —  sicher  nur  im  In* 
tetasM  dasBadoirSi^Dr.  BoUat:  Uabar  die  Einwirkung  der  alaktriacfaan 
EDtlsdnag  auf  das  Bhit.—  Prof«  Pi  otrowsk  j:  Zor  Lahrs  voo  den  Üi^ 
Sachen  der  ßlatgerinnung.  Er  meint,  dass  elektrische  Ströme  im  Blilta 
die  Ursache  der  Nichtgerinnung  des  Blates  im  Leben  sind ,  indem  es  aqdi 
nach  dem  Tode  gelingt,  dnrch  Nachahmung  dieser  Ströme  fibrin haltiges 
Blot  flüssig  zu  erhalten.  Weiter  Zuägt  er,  dass  durch  eben  solche  Ströme  Fi- 
brin in  Eiweiss  nmgewandelt  werde.  —  Prof.  Pa t r  u b u  n  und  Prof.  Aubert 
demonstriren  Trichinen,  letzterer  überdiess  die  £ianchtuag  des  Middel- 
dorflsehan  Bohrarft— > Du»  YoltlBi  arklart  seine  Uathoda^  diät  bintiga  La- 
byrinth als  Oaosss  baranssmiiliMi  nad  na^  die  Exiataas  das  randaa 
Sftekeliaiis  bsini  Mansdiaa*  —  Flrof.  TaiehnanB  aaigt»  daas  daa  skdi 
aaban  EMdaten  bildende  Bindegawaba  so  raiah  aa  Ljaiphgef&sseii  seif 
dass  jenes  nnr  als  die  Deck'e  dieser  angesehen  werden  könne.   Weiter  lie- 
fert er  den  Nnchweis,  dass  zwischen  Lymphgefap^en  nnd  Bindegewebskör* 
perchen  keine  Commnnication  stattfindet.  — 22.  8epl.  (Präs.  Prof.  P  u  r  k  y  n  *). 
P  u  r  k  y  n  6 :  Ueber  die  Richtang  der  Wahrnehmung  des  Schalles.  —  23. 
Sepl,  (Präs«  Prof.  A  u  b  e  r  t).  P  u  r  ky  nö:  Demonstration  seines  Ohrprä- 
parates«  am  den  gestrigen  Tortrag  ▼arstiDdllehar  samaehaa«  mH  arliatara- 
daa  Bamerkangaa. — Dr. Erhard:  üaber  die Poisatioa dar Taba  EastaabU« 
8ia  Isl  aamal  bei  dflssigen  Exsodataa  in  der  TrommalhAble  deutlich  sieht* 
bar  aad  htngt  von  den  Pnlsationen  der  Art.  Yidiana  und  Art.  meningea 
media  ab,  welche  auf  dem  häutigen  Theile  der  Tuben  vcrlfinfen, —  Dr.  Er- 
hard: Ueber  Ton  und  Geräusch.  Tnnp  werden  oft  von  Krankcj?  sehr  c;ut 
gehört,  Geräusche  nicht,  und  nmgekf  lirt.   Zur  Untcrsnchnng   auf  löne 
dient  die  Stimmgabel,  auf  Geräutjche  die  Uhr.   Geräusche  werden  schon 
im  äussern  Gehörgang  so  stark  vernommen,  wie  im  Innern,  bei  Tönen  Nt 
dies  aiaht  dar  Fallt  nad  as  kann  daher  das  ralatiTa  Yarhiltoiss  der  H8r> 
kraft  fOr  Tdoa  nnd  Gkriaseba  bei  Schwerhörigen  fdr  die  DiagAosa  das 
Sitzes  der  Fanctionsstorong  yarwarthat  wardan.^Prof.  Cohn:  üebar  eon- 
traetita  Gewebe  im  Pflansanraiaha« 

VUL  Seation:  Med i ein.  (Ordner  Professor  LOs eh nar  nnd  Dr« 
Fleehlaa  sao.  Saorat&r  Dr«  0  astarr  eiche  r  and  Dr.  St  einer.) 

la  September  (Pr&s.  Geheimraih  Stiebal  aas  Frankfurt  a.  H.  Aal 
den  Antrag  Prof^  Lft sehn ar's  wnrdea  swei  SnbseetJonen  gebildet,  ein« 
für  Balneologie  and  eina  Dir  Pidiatrik,  deren  Sitsnngen  aaeh  denen  der 

ganzen  Section  staitfiadeB>  Dr.  Ei  aalt:  Ueber  Verbreitung  von  Miasma 
and  Ckmtagittni»  Die  tob  d$mselban  bei  Oelegeuheit  der  Epidemie  Ton 
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CoqjuncUvitis  bleaoiriiuica  iu  Kepjr  verbreiiutu  Leüre,  dMs  Liltirk.u£pärche& 
ia  derltiifttehlraiMB  viid  die  Amteokung  veimiUelQ,  ward  Iii«  abcr- 
OMto  «w  SpriMh»  gebmoht.  Die  nftlieni  Daten  als  aUbekaimt  ttbergehesd, 
beiietkflD  wir  nwt  f  d&sB  dem  Vortrage  eine  längere  Debatte  fojie,  m 

der  einzelne  FTerren  E  i  s  e  1  t'e  Aneichten  vertraten,  andere  rlnj^e^ren  eifer- 
ten; eine  endgiiiige  Lösung  der  Frage  wurde  aber  iiicljt  erzielt,  wenigstens 
Diclit  m  so  weit,  alä  die  Aubänger  dieser  Lehre  sicii  noch  immer  niciit 
gründlich  widerlegt  glauben. 

19.  £0fi^.  (Prfta.  Geheimrath  Stiebel).  Dr.  Gttnther  theiU 
eine  Beihe  von  Fragen  mit,  die  morgen  Gregonstan^  einer  Dlscusnon  meh- 
rerer zu  diesem  Zwecke  vereinigten  Sectionen  (8,  9«  10  and  11)  werden 
BoUen.  Wegen  beschränkter  Zeit  konnte  e-i  aber  nicbt  zu  dieser  Discua- 
sion  komraen,  waa  um  so  mehr  zu  bedauern  i^t,  aln  die  meisten  der  auf- 
geworieuea  Thesea  eine  grosse  Wichtigkeit  und  Tragweite  besitzen  j  als 
sie  tief  in  daa  ftrstUehe  Leben  und  die  äntltehe  Fraxia  eingidfea  und 
sogar  die  Ezistens  des  Arstes  bedlliren.  Wir  lassen  diese  Finge»  hier 
folgen,  da  sie  sehr  leicht  im  k&nftigen  Jahre  wieder  sur  Sprache  kom« 
men  könnten  ,  und  da  eine  Ventilation  derselben  von  möglichst  vielen 
Sciton  auch  in  ärstiichen  Journalen  polir  ^vQttscbenswerth  bleibt.  1.  Sind 
von  dem  Physikus  Kenntnisse  ia  der  1  iiicrheilkuode  su  verlangen  ?  2. 
Ist  die  Besdchnong  Kreis-,  Gerichts- etc.  Wundarzt  beisubehalten  ?  3.  Das 
Selbstdispensirsn  der  Aerste.  4.  Ueber  dsn  Verbebr  qüt  Giftsn.  €.  Ge» 
btthrentaxe.  6.  Grsnsen  der  Belngniss  der  Heildienet«  7,  Sollen  die  Zabn- 
ftrate  als  besondere  Glesse  fortbestehen  ?  8.  Ist  das  Gresefts  aber  die  Vor« 
nähme  des  Kaiserschnittes  an  To  Iten  nufrecht  tn  erhalten  ?  0.  {<{  von 
der  in  die  Entbtndungsscbnie  aufzunehmenden  SchiUonnnen  em  Wulilver- 
haltongtatiest  zu  verlangen  V  10.  Sicherung  des  Unterhalts  der  Uebam- 
mao,«  Dr«  Esh  »r  d:  üeber  physikalische  Diagnostik  in  der  Otiatrieb  Der 
Bednar  apranh  mehr  aber  das  pathologische  Verhalten  des  TrommelfeUf 
ond  der  Gehörknöchelchen,  als  Ober  die  eigentliehs  Diagnostik  dieter 
Zustände,  erklärte  sich  aber  bereit  —  nachdem  er  die  Anwendung  des 
Katbecurs,  dos  Otomnnomcters  und  des  Pharyngoskops  kurz  berührt  hatte 

—  die  Frincipien  der  physikalischen  Diagnostik  jedem  Einzelnen  zu  de- 
moQStriren.  —  Dr.  K  n  o  p :  Ueber  Paradoxie  des  W  illens.  Der  Kedner  hatte 
«inen  langen  Vortrag  aber  diesen  Gegenstand  -*  der  in  der  leUten  Zeil 
in  mehreren  dentschen  ond  iransösisehen  Abhandinngen  erörtert  wifdeB 

—  Torbereitet,  wegen  Zeitmangel  konnte  er  aber  nur  das  Resume  seiner 
eingehenden  Untersuchungen  mitthoilen,  dahin  lautend:  1.  Man  findet  in 
allen  Fällen  entweder  eine  körperliche  Veränderung  oder  doch  wenigsten« 
eine  nervöse  Verstimmung.  2.  Es  mangelt  jede  ausgesprochene  Geistes» 
atOmng.  3.  Man  findet  ein  entsprechendes,  aber  nicht  deoüichea  Hotiv 
der  Gewaltthat.  4»  Es  ist  ein  Strinben  gegen  den  innem  Drang,  jev 
auszuführen,  vorhanden.  6.  Gleiebaetttg  ist  die  MOgUelikeit  vorhaadsB, 
diesem  innern  Drange  zn  vidnrstehcD.  —  Dr,  S  o kild  b  a  c  h :  Ueber  Mes* 
sungsmethoden  bei  Rückgratsverkrümmungen.  Der  Redner  wirft  einen 
Rückblick  auf  die  verschiedenen  üblichen  Methoden  ,  und  stellt  die  von 
ihm  angewendete  mit  Bleidrähten,  wolcbo  er  durch  Zeicimungen  verstnn* 
licht,  alil  die  beste  und  praktischeste  dar. 

In  der  MueHan  fir  I'iatdhMk  gelangte  die dttrek  Staatsrath  W  a iasf 
ans  Petersburg  aolisiworfMia  Frage :  Mit  welchem  Tage  hört  der  mensok- 
liclie  Organismus  auf,  noch  nach  der  Vacdnatbn  Kufapocken  in  sich  zu 
arseugen?  toc  Vecbaadlaogi  und  atnok  liqgsm  Dabatta  ober  dinsan  Ga> 
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^cnstand  cini!;'[on  sich  so  ziomlich  Alle  dahin  ,  das»  die  Erfolge  bei  4tt- 
Vaccioalion  von  der  Verschtedenheit  der  lodtvidualitAt  abhängen. 

20.  Sept,  (Präs.  Prof.  Cohen  aus  Hannover.)  Stieb el  seigt 
Arei  PliotographiM  eimt  BadiitiMbai ,  aii%«iioiiitBMi  nMb  «liiei»  Ojpt* 
fthgosM  einer  mt  dtr  VilU  Aibani  in  Born  b«findliohMi  Statae  mm  det 
Zeit  des  Periklet,  und  schlägt  die  Grflndang  einer  historisch  •  raedicini* 
«ohen  Seclion  vor. —  Dr.  Kronser:  Die  Geschichte  dpr  EinfnhrTinj^  des 
Kleberbrods  in  Ksirlsbad.  Wir  entnehmen  nur  die  SchlnissaiittEe  «liesas, 
Qbrigens  schon  einmal  jn  Wien  gehaltenen  Vortrages:  1.  Das  Kleberbrod 
trh5ht  am  meittaii  das  speoiflsebe  Gkwieht  mid  dw  Zaokergehalt.  S.  Das 
Mifrinbrod  thot  AahnlidiMi  wenn  aoeh  nicbt  Iq  daaualbaii  MaaMt« 
S,  Di«  Bnthahsanikclt  vom  Brode  und  allen  Amylaceen  yarmiBdari  tm 
meisten  das  Ppcc.  Gewicht  und  den  Zuckergehalt  des  Urins.  4.  Knri 
.•ndlicli  ,  da<5  von  Bouchardat  in  Pari«!  nnempfohlene  und  von  der 
übrigen  modicinischen  Welt  rtachenipfohlene  Kleborbrod  ist  gcrale  die 
icbAdlicbste  Substanz  iüt  Diabetiker.  —  Dr.  Stamm:  Uuber  die  Ent- 
•lakittgsdrtaoh«!  des  Fisbsrs.  — Dr*  Sehaitilar:  Uebsr  dia lahahlioa 
der  msdieamentflseii  FlOssigkettan. 

In  der  SubMelion  für  Paediatrik  hielt  Prof.  L<5  8chncr  einen  Vor- 
trat': TTcbcr  rl^i  Verlialten  der  RrkrnnkiinsTcn    (iav  Kinflcr  in  Oebfirlirm- 
Bern  zum  Piierpei  alii -  her  und  über  das  Findclwcsen  in  Europa.  la  erster 
Betiehnng  ist  zu  erwähnen ,  dass  beim  Uervorbrechen  des  Poerperal- 
fiebers  meistens  aach  im  Findelbaase  Krankheiten  aoter  den  Eiadara 
taftrataa;  in  awdiar  Basidmng  baleoehtat  L.  dia  drm  bisher  geflbtea 
Methoden  der  Findelversorgung  nach  allen  Biobtangen  und  stellt  endlich 
die  Zerstreuangsmethode  als  die  zweckmässigste  auf.  —  In  der  Subsection 
für  Balneologie  gab  Regimentsarzf  Winter   eine  Statist ifohe  Uebersicht 
der  vom  1.  Juli  1865  bis  5.  iSeptember  1861  im  Carlsbader  Militörbade- 
liaase  behandelten  Kranken.    Von  1246,  welche  die  Badekur  gebrauch- 
ttn,  worden  768  gelieilt  860  gebessert,  ungeheUt  blieben  65,  gestotbea 
lind  18;  die  Obrigan  sieben  noch  in  Bebandloag. 

82,  Sqfl.  (Pr&sident  Prof.  Seitz  ans  M&ncheo)-  Rooscr:  üeber 
eine  sichere  propbylaktisrJie  Btilmndlung  der  Hiindj^wiith.  Die  Wunde  des 
leieltt  ohloroforinirten  Krankon  wird  mit  dem  Glüheisen  kauterisirt  und 
*iann  mit  folgender  Salbe  verbunden  :  Unguent.  einer,  unr^.  semis,  Mylabris 
graecae  sea  varie^gatae  dr.  semis.  Dabei  erh&lt  der  Kranke  innetliob  dnrch 
40  Tage  ein  Deeoct.  rad.  Cynanob.  ereot,  es  one.  semis  ad  Ubras  daai 
end  ein  Fairer  von  V««— '  Gr.  Mylabris  mit  Zaeker.  Die  Kost  dabei 
möglichst  wenig  stiokatofifhaitig.  —  Oberstabsarzt  Dworsky  erwälint 
folcpfide  Behandlung,  bt»i  der  kein  F  dl  von  Ilnndswuth  vorgekommen 
sem  soll,  setzt  aber  plruh  hinzu,  dans  er  selbst  kein  Mittel  fdr  ruvor- 
läzsig  hatte.  Die  Marochctti'öcheu  Bläschen  werden  mit  dem  Glübeisen 
fibiannt  aod  ianerlieh  bekommt  der  Kranke  ein  sehweisstreibeadea  De* 
esci  ans  Taans  baoeata  tiod  Lyoopod«  —  Dr.  Stamm  maeht  darauf  anf- 
MUrkssm^  dass  das  Verhindern  des  Bisses  das  beste  Prophylakticum  sei, 
Mtid  Dr  Bardorf  constatlrt ,  dass  im  Jnhrc  185fi  in  Berlin  6>^  FfiUo 
von  llundswutfi  vosgekoramen  sind,  seit  der  Einfiliirung  der  Maulkörbe 
im  Jahre  1858  aber  nur  2  und  seit  dieser  Zeit  gar  keiner  mehr.  Die 
Maalkftrbe  seien  daher  strengstens  durchzufahren.  —  Dr.  Hnsemann 
«rw«]int  noeb  ein  Yolksmitlel  aas  Lippe ,  das  spA^r  Yon  der  Regierung 
aagekaoft  worden.  Es  besteht  ans  Anagallis  arvonsis  nndGalium  Apparine, 
dwNt  Deeoet' innetlioh  genommso  wird,  wAhread.maa  Aosserlieh  Kaatha* 
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riden  in  Gebraucli  zieht.  ~  Med.  Rath  Müller  aas  HannoT« :  XJehm 
Diabetes.  Von  äi  Fallen,  die  er  behandelt,  betrafen  23  M&nner  und  9 
Wdber,  dftTon  www  4  in  Altar  von  15— iO  Jalmo,  9  toq  90—30 
ttDd  di«  ftbrigw  nnadieii  80  ond  64  Jibreii.  Urtaehea  waren  bei  % 
Anaemie  and  Exotite  in  Tenere,  bei  S  maelMoMie  Einwirknng  nnd  6t* 
hirnerschöttpnin^^ ,  bei  5  Gemüthsbewegnnffen  mit  gastrischer  Slörnng, 
bei  4  Tubi  rculosc ,  bei  12  war  keine  Ursache  xu  eruiren.  Von  Allen 
Btarben  12  und  zwar  9  rasch  an  Tuberc.»  3  an  Morb.  Biight.  Ais  Ar»- 
Beimfttel  war  am  besten  Tannin  mit  Rheum  oder  Aloe  ,  dann  kleiM 
DoBeo  Opium,  am  daa  NaohtbaroeD  sa  bwchrtokeii.  Aeid.  und  Natn» 
benaoicum  notztea  niehta,  Carlabad  halte  a«br  gute  Erlblga;  es  brachta 
WMiii  auch  nicht  Heiluag ,  doch  stets  bedeutende  Besserung.  Die  Kost 
war  eine  gemisf^hte  iint!  nnch  seinen  Erfahrungen  fhuf  diese  am  besten* 
Dr.  F  1  e  c  k  1  e  erwrihnf,  (la='5?  hf^nonJors  bei  HnSmischeu  Individuen  als 
Nachkur  von  Carlsbad:  iSpaH,  Fyruiunt  oder  Franzentbad  sehr  xu  empfeUaa 
adan,  woranf  Prof.  S  e  e  g  e  n  sagt,  daaa  Carlabad  melat  «oaii  gflkstigea 
Erfolg  raadi  berbeifQhre,  dar  aaoh  dureli  l&ogaro  Zait  anlialta;  la  «ia» 
lalaeD  Fftllen  habe  er  sogar  aiaa  Zanahma  des  Körpergewichts  conata^ 
tirt.  Von  ätiologischen  Momenten  erw&hnt  er;  Gemüthsaffekte ,  körper- 
liche Lei%l(?n  und  die  Heredität.  Unter  seinen  40  Fällen  naren  nur  8 
Frauen,  das  jüngste  Individuum  zShlte  12,  das  älteste  71  Jiihre. 

33.  Sept.  (Präsident  Leibarzt  Roes  er  aus  Athen;.  Dr.  Anger: 
SeliwadiBche  Untaraacbttogan  fibar  Uorbiia  Bnghtii.  Dia  cyliodarf6rmigaa 
Büdnogan  im  Harn  können  Taraehiadoner  Nator  aab  s.  findet  man; 
1.  Epithelialcylinder  mit  gänzlich  normalem  Epithelium;  2.  wirkliche  Ex* 
Budatcylinder ;  8-  Cylindcr  aus  theils  verschrunipften  ,  theili  verfetteten 
Epitht'lien ;  4.  wirkliche  Fibrincylinder  mit  raancbmal  hio  und  da  aufsit- 
zenden zerstreuten  Epithelicn  und  Blutkügelchen ;  5.  waclmrtige  Cylinder, 
bestehend  aus  auf  eigene  Art  veränderten  Epithelien;  6.  die  sog.  hyalinen 
Clflindar;  7.  eylindarClIrmiga  Bildungen,  hauptalahUeli  baatohand  auaFaM- 
molekalen.  Aus  der  Anwaaanludt  dfaaar  varsohiedanan  Formen  im  Ham 
kann  auf  die  Art  des  Horb.  Brightii  sarftdtgeschlossen  werden.  Dieser 
Mitlheihmg  von  Malmsten  fügt  Anger  noch  hinzu,  das*«  Carlsbad 
nur  bei  einfacher  Albumin  irie  «ich  heilkräftig  erweise  :  bei  allen  Fällen 
von  Morb.  Brightii  aber  war  das  Resultat  der  Carlsbader  Wässer  ein 
aahr  nnglndüfehaa.  —  Ealenburg:  Uebar  Dialokation  dar  ScapuUu  — « 
ünsamann;  Ein«  nana  Epidemie  dareb  den  Ganuaa  daaFleiaehea  von 
erkranktem  Vieh  In  Detmold.  Mit  leichten  Formen  als  fieberlose  Diar« 
rhOe  beginnend  traten  durch  mannigfache  Mittelglieder  endlich  cephaliwAa 
Erscheinungen,  Convnlsionen,  CoUnpsnP  ii.  «.  w.  als  schwer?tö  Form  auC 
Das  Thier  litt  an  keiner  von  jenen  4  Krankheiten,  bei  weichen  das  Geiietl 
den  Genuss  dta  Fleisches  von  denselben  verbietet;  aber  man  fand  bei 
dar  Saelion  einen  Bippanbrodi  mit  aitrigar  Fleoritii  md  ea  mögen  somit 
pyäonaehe  Zottile  Mar  ina  Spiel  gekommen  aein.  —  Dr.  Kook:  Uebar 
Trichina  epiralis.  —  Dr.  Friodmann:  Ueber  Wesen  und  Verbreitong  dar 
Malßriakrankhciten.  Vior  "Momente  sind  besonders  zu  berOcksichtigea ; 
Alluvialgründe  an  der  Mündung  grofl«er  Ströme,  Sumpfländer  ohne  Mön- 
dang  von  Strömen,  ErdaufwQhlungen  durch  Erdbeben.  Torfstiche  u  dgl-, 
endlieh  die  Ausrottung  von  Wäldern,  vorzüglieh  wo  kleine  Sdmpfe  vor- 
banden asad«  Daa  Weehaelfleber,  ana  einem  Zaraetxungfprooeaae  orga- 
niaebar  Substanzen  entatahend,  iat  keine  NervenkrankkeiC,  aondartt  ein 
Blntl^eo,  bei  dam  man  die  patkologiack«  Varündarang  daa  Blataa  na^ 


Digitized  by  Googl 


M  i  s  G  e  1  I  0  0. 


17 


wciaen  kann.  Das  Mia.<ma  entsteht  durch  eine  Vermengung  der  Luft 
mil  iremdeo  Bestaodtheüea.  Das  VVechseliieber  hat  eioa  Polargreoze, 
mid  die  Pcnicioiitit  dewalbein  nininte  mit  datt  I«<itbif«ii  sii|  niobt  ite, 
wi«  mm  fibehUeh  glanbto,  mit  deo  Isothermeo.  —  Prot.  8eits:  lXeb«r 
das  Yeratrnm  in  pharmakodynanuicher  Beziehung.  Wogen  Zeitmangel 
nnterblieb  dioser  Vortrag:,  und  es  ward  bloss  eine  aus  Amerika  bezo« 
gene,  dort  sehr  beliebte  und  verbreitete  Tinctura  veratri  virid.  vor- 
geseigt ,  welche  alle  Yortheile  des  Veratrins  besilzen  soll,  ohne  dessen 
Nachtheile  zu  haben.  Gleich  nach  der  Verabreichung  des  Mittels  steigt 
die  PoiifreiioeDa  und  die  Temperfttnr,  aber  echon  nech  l-»3  Standen 
sinke  jene  nm  10—20  Schläge,  diese  und  1^2*  R.  Der  Redner  glaubt^ 
das  Prfiptrat  sei  in  Fällen  mit  intensivem  Fieber  angeaeigt,  wirke  rascher 
a!s  Chinin  und  Digitalis,  und  entwickle  nicht  die  unangenehmen  Neben- 
wirkungen der  oben  genannten  Mittel.  —  Dr.  Steinau:  Aphoristische 
Bemerkungen  Über  Zustände  der  Medicin  am  Cap  der  guten  Hoffnung. 
Das  Land  ist  sehr  gesund,  Pest,  Cliolera,  Gelbfieber,  Febris  intermittens, 
Scharlaoh,  bOeartiger  Typlin«  und  Krfttse  sind  dort  unbekannt :  dagegen 
Maacom  uid  Pocken  häufig,  häufig  8og;ar  aebr  bCsartig.  Die  rait  einer 
enorm  dicken  Epidermis  versehenen  Kaffern  lassen  sich  aber  sehr  gerne 
impfen.  Die  GebnrtNiulfe  lic^t  dort  sehr  im  Argen.  Schliesslich  ertheilt 
St.  den  jungeu  auswanderungslustig'^ti  AfT/.ti  ii  den  Rath  —  zu  Hause  zu 
bleiben  j  sollten  sie  aber  dem  inneru  Drange  zur  Reiselust  nicht  wider- 
itabao  können  9  ao  mfigan  aia  lieber  daa  Capland,  ala  andere  Colonian 
tom  Tkmimalplataa  wiUan. Prof,  Claraaa  Grata  (Besitser  einer  aog. 
diätetischen  Heilanstalt):  Ueber  diätetische  Kuren.  Er  mantert  lu  dieaan 
Koren,  (welcbc  durch  das  Treiben  einzelner  Dresdner  Aerztc  so  sehr  in 
Misscredit  gekommen  sind,  Ref.)  deren  wesentliche  Faktoren  reino  frische 
Luft,  frisch  gemolkene  Ziegen-  utid  iiulimilch,  Molken  un  1  Mineralwässer, 
zweckmässige  Diät  und  Inhalationen  sind  ,  ungemein  auf ,  und  schliesst 
aainan  Vortrag  mit  der  Damonatratton  einea  kleinen,  eben  ao  aiafaebea 
ala  bilUgen  Inbalationa-Apparataa,  den  er  in  Grata  ateta  in  Gebrauch  siebt* 

IX.  Section:  Chirurgie  und  Opthalmiatrik.  Ordner:  Prof.  R.  V. 
Uasner  u.  Dr.  Anger.  Secretäre  :  Dr.  AI.  P r  o i ä s  u.  Ed.  Herrm  an  n, 

19.  Sepi.  (Präsident:  Med.  Raih  Hochberger  aus  Greiz.)  Eine 
langoDiaouaaion  Aber  dia  sogenannte  aubeotane  Herniotomie,  mit  welcher 
die  ftitsnag  begann,  yarlie!  endlich  wie  der  Rhein  in  den  Sand,  da  Prof.T. 
Hnebbenet  den  Antrag  atellte,  die  Operationsmetboda  t.  Max  Lan-  ' 
genbeck,  (Betz*s  Memorabilien  1862.  5.  Lf.)  die  übrigens  im  Wesent- 
lichen nicht  neu  und  znver!?^«««ig  und  zur  Nachahmung  nicht  auffordernd  sei, 
in  dessen  Abweseaheil  keiner  weitern  Debatte  zu  unterziehen.  —  H  e  n- 
neke:  Uuber  Phosphornekrose.  Er  sah  die  Krankheit  meist  bei  Personen 
20—91  Jahren ,  dia  aeit  ihrem  17.  Jahre  in  dar  Fabrik  gearbeitet  und 
doreh  lingera  Zeit  den  aehftdliehen  Einwirkungen  ihrea  Geacfa&fta  anaga- 
setzt  waren.  Einmal  haobachtete  er  die  Krankheit  auch  am  Oberkiefer, 
einmal  auch  bei  j^auz  gesunden  Zähnen,  v,  Patruban  meint,  die  Ope- 
ration hMttß  selten  Erfolg,  da  die  Kranken  derselben  meist  schon  halb 
verloren  unterzogen  werden  und  dann  der  Anämie  etc.  erliegen.  Paul, 
der  unter  10  Fällen  2  Nekrosen  des  Oberkiefers  faad^  bestätigt,  dass  die 
Krankheit  aahr  im  Abnahman  aal.  Kr  meint ,  daaa  die  krankmachende 
Potenz  durch  den  Mund  in  den  Körper  gelangt,  und  weniger  die  Dümpfa, 
ala  die  in  den  Mund  gebrachten  Haaaen  die  Uraache  dieser  Krankheit 
Miiceiien.  Band  mVI.  3 
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9lM%  welche  man  am  hänfin^stcn  bei  jenen  Arbeitern  trifft,  die  ihre  Nah- 
mnf^ftnittel  in  den   Fabrik sri'inmcn  aufheben  und  essen.  Die  Schädlichkeit 
miiss  auch  ebon  zwischen  den  Zähnen  auf  den  Kiefer  einwirken,  und  nicht 
allein  durch  cariOse  Zähne  ,  denn  in  cariösen  Kiefern  findet  man  oft  in- 
takte ZKbne.  Hocbberger  glaubt,  dass  die  Noxen  von  der  Scbleim« 
brat  «nfgenomnien  werden,  dass  dann  eine  allgemeine  Erkrankung  folge, 
die  sieb  spSter  in  den  Kiefern  localisirt.  Paul  wundert  sich,  warnra  bei 
einem  AJlgemeinlciden  sich  die  Krankheit  nur  in  den  Kiefern  localisiren 
sollte,  aber  v.  Patrnban,   der  die  Phosphornokro9e  ebenfalls   für  ein 
Allgemeinleiden  hSlt,  wofür  schon  das  kachektische  Anstehen  der  Kranken 
spricht,  findet  den  Grund  dafUr  ,  dass  die  Ablagerung  bei  mit  deletfiren 
SCoifeD  gefOlltem  Körper  inerst  anf  den  Kiefer  erfolge,  in  dem  üdüS^^de, 
dass  bier  w^gen  der  relativ  grossem  Geflsse  als  in  andern  Knochen  ein 
Yiel  rascherer  Stoffwechsel  stattfindo  als  in  andern  Knochen.  Prof.  Zeis 
aas  Dresden  vertritt  <Iio  looale  Natur  des  Leidens  und  führt  als  Grund  dafdr 
eine  Analogie  an.    Er  besitzt  nämlich  die  Mandibnla   und   den  Mittel- 
fassknocben  eines  Schafes  aus  Island  mit  o.steophjrtischen  Abiageruoflran, 
deren  Zostftndekommen  dadurch  erklärt  werde ,  dass  die  Thief«  d^ijmÜ 
dnroh  das  Hemmgehen  in  der  beissen,  rom  Hekls  ansgestösseaüa  iüidke 
nnd  durch  das  Suchen  von  Kahrnng  unter  derselben  sich    dor  krankm4* 
cbenden  Potenz  unmittelbar  aussetzen  nnd  hält  de^shalb  auch  heim  Menschen 
eine  locale  Einwirkung  der  Schädlichkeif  fOr  nothwendi;:.  —  Prof.  Ar  11: 
tTebcr  die  Ursachen  des  Mifsüngcns  der  Extrootion.    Weder  constitutio- 
nelle  Verhältnisse  noch  die  Metboden  selbst  (bei  der  allerdings  Miss* 
grfflb  gesebehefi  kAnnen),  sind  die  ürsaebe  des  Mtsslingens,  solidem  ^ 
oft  eintretende  Unmöglichkeit ,  die  Linse  vollstindig  eu  beseitigen «  was 
namentlich  bei  unreifen  oder  überreifen  Kataracten  der  Fall  ist.  Eine  Ver- 
flftssignng  oder  Vorfettang  der  zurnckgobliebencn  Reste  kann  dann  Trido- 
Chorioi  litis  oder  Panopbthalmitis  mit  nachfolgender  Zeri*törnng  der  Cornea 
bedingen.  In  4  Fällen,  wo  Linsenreste  zurückgeblieben  waren ,  versuchte 
Arlt  EiotrKnflungeQ  von  Uuiem  Wasser  snr  KntferaiiBg  .denolbeil  «id 
sehreibt  dieser  Methode  die  Heilang  dreier  Fälle  so.  Als  beston  Verband 
empfiehlt  Arlt  die  Augengruben  mit  Charpie  auszufallen  und  doroh  Dia* 
chylonpflaster  festzuhalten  ;  dadurch  wird   das  Eindringen    der  Luft  ab- 
gehalten, so  wie  Temperatnrwechsel  und  Augcnlidschlag  vermieden.  Der 
Verband  mit  Engli^cbpflaster   hat  mehrere  Nachtheile ;    man   kann  das 
Auge  bei  Schmerzempfindungen  des  Kranken  nicht  genaa  nntersnehen, 
das  P6aster  Terarsaeht  Drflckeo  nnd  Jncken,  wodnrcb  der  Krtako.  um 
Blinaeln  und  Knetpen  verleitet  wird.  —  In  der  nächsten  Sitzung  gab  Arlt 
auf  Bnebbenel's  Ersuf  l)on  noch  einige  Nachträge  zu  diesem  Vortrage. 
Er  bemerkte,  dass  durch  die  Tnstillation  von  lauem  Wasser  dieses  nach 
Lüftung  der  Wunde  diinh   einen  ieifliten   Druck  in  den  Kammerraom 
eindringe,  und   möglicher  Weise  die   Roste   der  Linse  wegspüle.  Die 
Linse,  mit  Kammerwasser  -in  Berflbmng  gebracht^  qnüU  anf,  dadordi 
wird  der  interocülire  Dmck  vermehrt;  dies  gilt  auch  von  den  Residoen 
der  Linse,  welche  aufquellen   und  die  schon  geschlossene  Wunde  spren- 
gen  können.    Diesem  Uebclstande  kann  man  dadurch  vorbe  ugen,  dnss 
man   mit   der  Extraction   die  Tridektomie   vorbindet,  wobei   es  genfiL:«, 
blos  ein  Stück  aus  dem  Pupiiiarrando  der  Iris  herauszuschneiden.  Alle 
FAUe,  wo  bei  normaler   Extractiou  ein  ungünstiger  Ausgang  eintritt, 
Ibbrt  Arlt  anf  surttckgebliebene  Linsenreste  sarOck,  gestOUt  auf  die 
ErCabrung,  dass  oft  in  FftUen,  wo  er  die  ganse  Linse  «ntfcrnt  sn  bibift 
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glaabte,  er  dennocli  spater  Lieste  der  Lioäe  nacliweiäeti  kuaule.  kuun 
f  esebehem  daaa  auch  solche  Fälle  günstig  ablaufen ,  denn  die  Linse  kann 
durch  Aufquellen  nur  dann  achSdlich  werdeni  wenn  eie  an  der  Kapeel  enir 
blÖMt  letv  Üebrigans  finden  sich  in  jedem  operirten  Auge  Aeete  Yoa  Lin« 

sensubetans  und  es  komml  eben  nur  darauf  an  ,  ob  die  Kapsel  sich  anlegt, 
oder  nicht.  Eine  Regeneration  von  Linsensubstanz  leugnet  Arlt  entschieden« 
20.  Sep(  (Prüs.  Prof.  Arl  t.)  Dr.  Stark  fülirt  ein  20jähriL'es  Mndchen 
mit  Ectopia  vt»sicHe  vor.  Prof.  Zeif  l<rirjj)tt  an  diesen  Fall  einige  Bemer- 
kungen; er  meint  in  der  Uuigebung  vou  Dresden   sei  dieses  Leiden  gar 
nicht  selten  und  übergeht  hierauf  auf  die  üblichen  Operationen ,  welche 
leider  niainals  zu  einem  günstigen  Erfolge  führen.  —  Prof^  Ton  Huebba- 
net :  Uaber  das  Verhfcltniss  der  Amputation  cur  £zartiealation  in  Beaag 
auf  Pyaeraie.  £r  führt  durch  Zahlen  den  Beweis,  dass  die  Schonung  das 
Kltochens  ein  wesentliches  Moment  sei  zur  Verhütunf^  der  Pyaemie  nnd 
dass  daher  der  Kxarticulation  ein  entschiedener  Vorzug  vor  der  Amputa- 
tion eingeräumt  werden  müsse    Die  Zulileu,  auf  welche  der  Uedner  seine 
Allgaben  stiitzte  ,  sind  dem  Krimiiikriege  entnommen,  wo  er  während  der 
Beiaguruug  vou  Sebastopol  3345  grubbere  Operationen  (Au>puiä.iiuneu,  U/a- 
iNctionan  und  Exortlculationen)  ausgeführt  hat.  Wegen  der  KriagSTarhilt* 
niese  hoonta  er  nur  636  Fälle  wBbrend  der  gansen  Krankheitedanar  beob- 
achten« Däranter  waren  838  rechtsseitige  und  898  linkseitige  Operationan  • 
es  genasen  dort  63»  hier  7i,  zasammen  137,  somit  etwa  90pCt.  Am  ungOn« 
stigsten  verliefen  die  Amputationen  jun  Oberschenkel,   wo  die  lieilungen 
auf  9pCt.  herabsanken,  irnJeni  von  :^G4  Operirten  nur  24  davon  kamen.  Das 
Verhältniss  blieb  sich  übrigens   nicli!  immer  gleich  ;  so  starben  z.  B,  von 
d<;n  ersten  47  Operirten  33  und  14  i^cnusun^  seu  i'  irog  oli'ä  Eintritt  von  12 
Operirten  alle,  somit  von  59  Operirten  45  an  P/aemiOt  Gangrän  and  andern 
Complioationen*  Von  den  14  Genesenen  kommen  nnr  8  auf.  49  Amputa« 
ttonan  und  6  auf  10  JSxarttculatio&en.  Der  Grund  dieser  sefareoklichen  Mor* 
talität  findet  er    iu  den  ungün^itigen  Verhältnissen  einer  belagerten^  mit 
lianseb^  iud  Vet-wundeten  überfüllten  Stadt  überhaupt,  dann  theilweise 
in  den  zerstörenden  Wirkungen   der  neuen  schweren  ArtilleriegescLosse. 
-.-  Paul  meint  auch  noch  einen  (i ru:id  lür  jene  Morlalil.il  in  dem  Umstünde 
zu  linden  ,  dix^s  die  shivischcn  Vij'iker  überhaupt  eine  geiiugere  Iweaisteaz- 
l^iait  gegen  uperiUivu  EiugriÜu  besitzen,  doch  kann  dieser  Grund  hier  nicht 
in  Betracht  kommeni  da  von  33  gefangenen  Fraaaosen»  die.  ampatirt  wardan, 
mir  3  genesen  sind.  —  i'rofi  Zeis:  lieber  einige  neue  Verl>andmittel>  £s 
sind  folgende:  1.  Kiemen  von  gewöbnltchem  Kautschuk;  2.  elastische  Binden 
aud  Kuutschukfäden  und  Baumwolle;  3.  Schienen  von  Gutta  percha;  4.  ober- 
flächlich vulkanisirte  Kautschukstieifen  $  5.  Terbessvrte  K.aatschnkkappen 
£um  Wasserbade. 

22.  Sipl.  (Präg.  Prof.  H  ü  b  b  o  n  e  t  aus  Kiew.)  Dr.  T  r  o  l  l  s  c  h  • 
Ueber  I)i;Lj;iujiUk  der  Gehörkrankheiten.  Er  bespriclit  die  gewdhuliciien 
liiitdruittel  der  Diagnostik,  Ohrtrichteri  Spiegel,  Katheter  und  Khinoskopie 
und  übergeht  hierauf  sn  den  einer  obJeetiTcn  Untarsuchung  fthigan  Krank- 
halten,  nimlieh  denen  des  inssem  Gehdrgangs »  des  TronuneUells  und  dar 
Tuba»  Gerade  dia  wichtigsten  Xheile:  Paukenhöhle  und  Labyrinth  bieten 
iür  dia  otuactiTe  Untersuchung  in  der  Regel  nur  negative  Basultate ;  hier 
leüet  allein  die  sabjective  Untersoehnng.  Die  meisten  Störungen  der  HOr* 
kraft  sind  bedingt  durch  Stdrungea  an  den  beiden  Fanstern ,  weiche  wann 
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auch  gering,  doch  eine  grosM  BMlntrlcbtigung  de«  HtevemiftgeoB  bewir* 
km*  ErkraokuDgen  des  Labyrinths  werden  pathologiidiMaiatoiiiuefcM 
üntertoebiingen  sehr  eeltea  gefunden;  man  lat  nnr  denn  bereditigt,  lie 

anzunehmen ,  wenn  man  alle  fibngen  Proeesse  ansseblieeMii  kann.  In  der 

Paukenhöhle  kommen  raeiatens  katarrhuliselie  Proeesse  vor.  i  Re^tim* 
rnnng  der  Schwcr)i<"riijkeit  sind  einzelne  Missverhaltnisso  in  der  W.i!ir:...-h- 
mung  2U  berucksicliiigen ;  C8  gibt  Le»>te,  welche  den  Schall  einer  g^^wolin* 
liehen  ühr  in  einer  gewiasen  Entfernung  noch  verneliraen,  lür  das  gespro- 
chene Wort  aber  Unb  sind  und  nrogekehrt,  (vgl.  den  frOhem  Yo^ag  vm 
Erhard  Uber  Ton  and  Gerftasch  Ref.)  ferner  solchei  die  aafetBMi'Üin 
mehr  fflrTftne,  anfdem  andern  mehr  fOr  Geränsehe,  andere,  die  bei  cMÜfNr 
Schallst&rke  mehr  für  hohe  Töne  und  umgekehrt  andere,  die  nur  für  einen 
bestimmten  Abschnitt  der  Tonreihe  empfiiidtich  sind  *  endlich  solche,  die 
anf  eine  bestimmte  Enif^^rnung  }ii')rcn  ,  über  diese  hinaus  fihpr  plötzlich 
jede  Geb5rswa)irnelniiung  verlieren.  tSo  interessant  diese  Sachen  sind  ,  «o 
kann  man  aus  ilinen  bisher  doch  sehr  wcnif?  Schlüsse  für  die  Diagnostik 
macben,  uud  buchstens  im  AUgemcincu  sagen,  es  seien  physiologlscb  wich' 
tigere  oder  vnwiditigere  Theile  beeintrichtigt.  Zum  Seblnsie  Wbtiii 
Troeltsch  aatnentiteh  in  der  Obreoheilkonde  vor  Hypothesen^  Jenen  na* 
genflber  man  gerade  hier  doppelte  Strenge  ausüben  mfisee»  CVfL  Qhriigw 
des  Redners  trcflliches,  vor  Kurzem  bti  Staiiel  in  Wnrrburg  erschienenes 
Werk  über  die  Krankheiten  des  ^ '  r«.  Ref.)  —  Dr.  Wuth  aas  rTannoTer: 
Hypertrophie  der  Thränendrüse  mit  Demonstration  eines  Fr;i}>ar*l8.  — 
Frol.  von  Patruban:  Kesultate  der  Neurotomie.  Sie  schafft  büiui  Fother- 
gill'schen  GeBicbtsschnierz  den  Kranken,  wenn  auch  nicht  Heüuii|^  doch 
temporire  Linderung.  Die  Operation,  so  sehr  mMisie  auch  ▼ertNMal*  htßm 
ist  doch  nioht  irraf ionell ,  nur  mnss  man  den  Nerven  dort  dnrshsshaalii»! 
wo  man  nseh  anatomisehen  und  pathologisch^anatomisohen  Grnnds&tzen 
glauben  kenne,  den  Scbm«rs  aufzubeben  ;  übrigens  genügt  nicht  die  Durch- 
schneidang  des  Nerven,  fondern  man  muss  ein  Stück  excid'':.:i  "^T^nl  tig 
ist  die  richti|Te  Diagiio.««»  der  Krankii'  i(,  ob  bie  sich  nämlich  zur  Uperaaon 
eignet,  und  hier  sind  zu  berück8icbti<:on  :  Vallcix's  schmerzhaft«  Punctet 
atypisches  Verlaufen  der  Krankheit  ^  Ilervor^^crufenwcrdcn  dur  AsAUa 
durch  äussere  Verhältnisse,  meist  geringfügiger  I^atar.  Sonst  traten  tim 
meist  bei  horisontaler  ESrperlage  und  beim  FHlhstOcken  in  den  arstaa 
FrQhstnnden  ani  Die  Operation  sdbst  bringt  keine  Gefahr,  andi  die  Bio« 
tung  ist  nicht  zu  fürchten ,  nur  ist  ▼ollsttndige  Chlorofermnarkoee  dat 
Kranken  eine  conditio,  sine  qua  non.  —  Dn  van  Loos  üeber  eineo  Tar- 
besserton  Gypaverband. 

2'6.  Sepi.  (Prä?.  Dr.  Paul  aus  Breslau.)  Dr.  Fo  erster:  Ueber  die 
Grenzen  des  Gesichtsfeld.«.  Oline  auf  diesen  interos-ant lin  Vortrag,  der 
durch  einen  Aui^zug  nur  an  Kiarlieit  und  DeutiiciaiicU  verlieren  mQsste, 

Biber  einsageheo,  sei  nnr  erwfhnt,  dass  sieh  an  demselben  mid  durah  iba 
henrorgerufen  wichtige  ErOrtemngen  Uber  Hemeralopie  ansehloaseii  t  Ton 
Hnebbenet  hat  sie  in  Rassland  in  J&hrlieh  wiederhehrandeB  Epide* 
mien  beobachtet  und  hat  fHr  dieselbe  folgende  drei  charakterisiiseba  Mo» 
mente  gefunden :  1.  regelmässig  peripherische  Gesichtsfeldbeschrinkung, 
2.  fM'ntrctpn  d»^r  Krankheit  wiihrcnri  der  Fastenzeit  und  sporrtanes  Schwinden 
bfiiii  Aufljriroi)  ileiseloon  ;  3.  oiijcctiv  wahrnehmbare  Trockenheit  der  Con- 
juucüva  und  Cornea  uit  mikroskopisch  nachweisbarer  Verfettung  der  Kpi- 
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thelien.  —  Arit  nimmt  zwei  Formen  von  Hemeralopie  an;  eine  ist  bedingt 
durch  Hetioitis  pigmentosa  oder  besser  ir'igiutjpubiageruQg  in  die  Netihaut ; 
aie  ist  gewiss  angeboren ,  wahrscbeinlicb  ererbt  und  mit  einer  Bescbr&n- 
kling  dw  Gwiebtofaldtt  8ich«r  ▼«rbondtn.  —  Di«  uroito  Form »  dit  «pidf 
mMia,  ist  nuDwitlieb  hiofig  beim  Hilitir,  aof  Schiffen  «od  aneli  de  Sobnee* 
blindheit  der  Alpen  bekannt.  Aiisa«r  Hypcrimie  der  Netzhaut  findet  ntn 
hier  keine  pathologische  Verinderong ,  sie  e&ttleht  durch  Blendang  nnd 
geht  in  frischen  Fäüen  zurfick  flnrch    Kinsperriinj^  der  Kranken  in  einen 
dunklen  Kaum.  Hier  g;Kiubt  Arlt  auch  von  H  u  c  h  b  e  n  e  t's  Fälle  einreihen 
2U  sollen,  die  in  RuR«lanil  wülircmJ    der  Fasten  epideiniflch  vorkomraen, 
also  sn  einer  Zeit,  wu  der  Schnee  stark  leuchtet  und  die  Frühlingssonne 
hervorhrieht  —  Hnebbenet  hilf  eeine  Form  nicht  für  identiiefa  mit  dir 
Bwviten  Form  Arlt's,  und  findet  die  ünaobe  nicht  in  der  Blendang,  ion- 
dem  In  den  Ifnngel  «sothnltiger  Nahrnng.  (Bof.  hllt  es  ffir  eeine  Pflieht, 
hier  auf  das  Werk  von  Schwarz:  Reise  der  Öiterrcichischen  Fregatte 
Novara  nm  die  Erde,  Wien  1861,  anfmerksam  za  machen,  indem  daselbst 
Cap.  VIJ.  Scorbut  unr!  Hemeralopie,  etwas  Aebnüchos  über  diese  Krank- 
heit vorgebracht  wird,  und  Schwarz  beide  Leiden,  ScorbiU  und  Ilemera- 
logie  auf  eine  gemeinschafUiche  Quelle,  die  Nahrung,  zurückzuf fihren  ver- 
isebti»)  —  Dr.  Niemetschek  aus  Frag:  lieber  Zotteubüdung  auf  der 
Cornea  nnd  der  Cot^nnetiva  ederae.  ~  Dr.  Ellinger:  üeber  die  Iigee* 
tioD  Ton  Liquor  lern  eblorati  in  einielne  Venen  und  ganse  Venenplezna ; 
nanentlieh  bei  erectilen ,  compreaalonsflihigen  Tnmoren  ist  dieses  Verfah- 
ren sehr  zQ  empfehlen.  Bei  Kindern  nimmt  er  einen  Tropfen  Chloreisea  aal 
30  Tropfen  Wasser,  bei  Erwachsenen  6  Tropfen  auf  die  Drachme  Wasser. 
Er  fürchtet  keine  Nacbtheile  von  dieHcr  für  gefährlich  nnd  erfolglos  gehal« 
tenen  Methode,   pe^jen  die  iiamentlitli  Prof.  Streubcl  eifert^  während 
Baien  bürg  und  Faul  für  sie  eine  Lanze  einlegen;  nar  hält  letzterer 
EUingersLösung  für  zn  schwach  und  meint,  man  könne  recht  gat Eisen 
und  Waeier  selbit  bei  Kindern  im  Verhftltnise    1 1 6  nehmen.  —  Sanitilarath 
Dr.  En lenbiirg:Ueber  die  durch  Befraetiondee  Mm«;  levator  aagAli  aea* 
pulaa  nnd  Muse  cucullarls  bedingte  DifTormität  der  Scapnla»  Bietet  im  GaoMD 
selten;  E.  hat  nnrdrei  solche  Falle  beobachtet« in  zweien  davon  ist  die  ver* 
ticale  Verschiebung  der  Scapula  so  stark,  duss  der  untere  Winkel  des  rech- 
ten Schulterblatts  sich  im  Niveau  des  obcrn  Rnndes  der  linken  Scapula  be- 
findet.   Wicbtig  ist  die  Ditlerenzialdiagnose  von  solchen  Difformitäten,  die 
durch  Lubmung  einzelner  Muskeln  bedingt  sind,  aber  dort  ai  durch  die  Fi- 
xation dtt  Scapnla  aach  jede  paaeiTO  Bewegung  nngemein  behindert«  er* 
aehwirt,  ja  gantanfgehobeo,  wiUirend  hier  «inopaasiTeBawegoag  lahr  leiaht 
nSglieh  ist.  Die  Behandlung  besteht  in  DarehoehneidnnK  des  Mni»  levator 
anguli  scapolae  und  der  Anlegung  eines  orthop&dischen  Apparates,  durah 
den  die  durchschnittenen  Mnskelbündel  Ton  einander  entfernt  gehalten 
werden.  Der  Erlbig  dieeer  Behaadlnng  l&set  nichta  au  w einsehen  öbrig. 

Saction  X.  Gynaakologia.  (Ordner:  Geb.  Bath  Dr.  Betaehlar.  8a- 

eretfir<  Dr*  Brachlar.) 

tk  Silpi'  (Priaident:  Prot  «Heck er).  Prof.  Bräunt  Statistik  der 
Pneiparalkfaiikheiten  im  Wiener  Gebärhause.  Der  Bednar  wollte  durch 
seinen  interessanten  Vortrag,  der  die  Zahlen  der  Erkrank  an  gsfille  ron  IS 
Jahren  omlaaate,  dBrcbana  den  ir«glichen  Gitgenstaad:  ruerpeialfiebar 
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nicht  orscliöpfeo,  sondern  nnr  eine  lehrreiche  Debatte  anregen,  die  aber 
unterblieb.  Krwähnenswerth  ist  der  Umstand,  dass  m  einer  jrewisacn  Zeit 
(October  1861)  ein  Fiinffel  aller  Aufgenommenen  sclion  krank  in  das  Ge- 
b&rbaus  kam,  dass  irn  November  18^1  38  Procent  schon  in  der  Gravidität 
vom  Puerperalfieber  ergriffen  waren,  dass  dag  Fieber  der  Scbwaogero  (fe- 
bril ante  partam)  überhaupt  sehr  hSiifij;.  TorkoiDiiiti  Qiid  daas  endlich  in 
den'  totsten  It  Jahren  die  Erkrankangen  im  GebSrbans  nnd  Spital  Qbar- 
haapt  (eingereobnet  alle  'andern  acaUn  Proccäsc)  parallel  gingeif.  Ent- 
leroung  der  Praktikanten,  und  Aufhebang  de?  I^ntcrriclits  durch  eine 
gewisse  Zeit  nützen  pbcn  go  wenig  gcj^cn  da«;  Puerperalfieber,  als  W"a- 
schnngcn  der  Hiindc  mit  verschiedenen  SiofTen  und  Rüuoberungeo  der 
Zimmer,  und  Braun  kann  ^lomit  aoine  Klinik  nicht  als  den  iDfectioos- 
beerd,  aU  die  Quelle  des  Puerperalfiebers  betrachten. 

30.  ^f/;/.  (PräBident  Prof.  Hecker).  Prof.  Becker:  üeber  fia« 
jcbitii  congeulia«  die  nkan  bieber  nodi  w<)fiiger9rtert  and  gewQrdigt  habe« 
wKhnnd  BaehiUa'aGcqnisita  allseitig  .bekannt  Ist.  B  rann  bemerkt  nnn, 
dasf  klinisch  die  Diagnose  dieser  Form  selten  möglich  sei ,  denn  Ver- 
krfimmnng  der  Extremitäten  allein. ist  nicht  massgebendi  und  Dr.  Freund 
junior  •will  durch  ein  Skelett  den  Beweis  liefern  ,  dass  VerkOrinng 
(kr  Extremitäten  nicht  mit  Rachitis  coincidire. —  Dr.  Heger:  Ueher 
Abortus  in  den  ersten  Gravidiiiu-^monaten.  Aborten  sind  selir  häufig  ,  auf 
8—9  regelmässige  Geburten  kommt  eitiö  Fehlgeburt.  Die  Ur:)acheu  davon 
sind  sehrTersehleden,  aftsebwer  so  en'tdeckeil.''tfbd  geh^n  fbeils  dei|i  mlK- 
'  terllchen,  theils  dem  fötalen  Theile  des  Eies  ak  'Äftlser  eifler  Jelbatitftndi» 
gen  Erkrankong  des  Eies  sind  aber  säijBb  no^  ' Krankheiten  der 'Mutter  n 
berficksichtigen  und  dann  namentlieb  das  Blut  und  dessen  Einwirkung  anf 
den  Embryo.  Die  Aborten  kommen  meist  zu  Ende  des  2.  Nfonats  vor,  d.  h. 
zu  einer  Zeit,  wo  die  Bildung  der  Placenta  vor  sich  gebt  und  die  C!»orion- 
sotten atroph iren.  —Weitere  Sitzungen  wurden  in  dieser  Section  nicbt  gehalten* 

|5act  i  on  XI.  Psychiatrie  und  Staatsarzneikunde.  Ordner :  Beg« 
Eath  Dr.  Riedel.  Seeretare  :  Dr>  ä  oi  o  1  e  r  und  Dr.  Stark. 

1&  Sept.  (Präsident:  Regierungsratb  R  i  edel  aus  Wien).  Der 
Präsident  gibt  einen  Boricht  (Iber  die  Fortschriltt'  fies  Irn'nw.-jtens  in  Oe- 
sterreich. Er  weist  aut  die  Neubauten  in  Prag  un  l  Hnmn  hin.  die  «iclion 
belegt  sind,  Ybbs  UTid  Herrftannjfstadt,  die  nächstens  belegt  werden  soUec, 
erwähnt  die  Umwandlung  des  uncLätens  ganz  aufzulassenden  sog.  NarreiO" 
thnrms  in  Wien  sn  einer  Pfiegeanstalt  Qnd  die  projektirten  Neobaatan 
in  Grats  nnd  Lins*  Anf  die  Fortschritte  des  psychiatrischen  Untarridits 
Iii  Oesterreich  flbergehend,  erkürt  er ,  in  Prag  sei  der  erste  Vcrflnefa  ge> 
maobt  worden,  praktischen  Unterricht  in  der  Psychiatrie  sn  «rtheilen;  dem 
gegebenen  Beispiele  folgte  Wien  sehr  bald,  und  jetzt  halten  drei  Dozeutcn 
theoretische  Vortrüge  Ober  Psychiatrie,  während  Riedel  selbst  praktische 
Psychiatrie  dooirt  und  seine  ordinirm  loa  Aerzte  das  Recht  haben,  .Studie- 
renden oder  jungen  Aerzten  praiiti.'^chc  Curse  über  diesen  Gegenstand  zu 
lesen.  Die  Frage  Ober  die  Zulässigkeit  des  Unterrichts  an  Irrenauötait«Q 
•rscheint  somit  practisch  gelöst,  und  aas  diesem  Qronde  soll  die  nsma  Ir> 
.  ftDansUtt  in  Grata  in  nnmlttelbarer  Nfthe  der  Stadt  gabant  worden  (das 
Orandstttek  dazu  ist  schon  angekauft)  und  nidit  in  weiterer  Entfsronigt 
wie  nun  uniiirfiaglleh  im  Siiue  hattsb 
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19.  8^1662,  (Prifident:  Begierongsrath  Bf^dal)»  Dr.  BBg«tk«iiS 
üebtr  das  Opiam  tXt  PropbyUcticaoi  io  PaerperalpsycboMO«  Das  Opinm 
war  lange  ein  Geheiminittel  der  Familie  Engalken,  bia  «a  Im  Jahre  1M4 

der  Bedner  in  der  Vcrsammlong  deutscher  Natorforacber  und  Aerzte  ba* 
kannt  gab.  Seit  dieser  Zeit  ist  nun  das  Mittel  trotz  zahlreicher  Vorwürfe 
und  Invektiveii  immer  mehr  und  mehr  zur  Geltnng  frfikomnion.  Die  guten 
Erfolge  desselben  in  frisciten  Fällen  von  Manie  und  Mehmcholie  sind  all- 
bekannt, es  kam  nur  darauf  au,  zu  ertorschcn,  ob  es  nicht  auch  dem  dro* 
heoden  Anfalle  von  Puerpurnlp^ychose  vorbeugen  könne,  denn  FraaeOi  die 
nach  der  ersteD  EDtbmdnng  geisteskraDk  geworden  sind,  werden  es  regel* 
mSasig  anch  bei  den  folgenden  Gebarten  (daher  die  Irrlehre,  dasa  Pner- 
peralpsychoaen  Oberhaupt  gar  nie  zu  heilen  sind,  Rcf).  Wiederholte  Ver> 
suche  haben  nun  gelehrt,  dn^s  man  diesen  An^Uen  durch  Opium  Tor> 
beugen  kSnne.  Man  gibt  es  schon  14  Tage  vor  der  Entbindung  in  kleinen 
Dosen  zur  Stärkung  des  Ntrvcngystems  und  läbrt  auch  längere  Zeit  post 
partum  damit  fort.  Selbst  wenn  die  Fraut-n  aus  nofh wendigen  Gründen 
selb&t  &ttllen  mfissten,  kann  mau  mit  dem  Mittel  foruuhren,  da  es  auf  die 
Lactation  gar  keinen  Cinfluss  bat.  Die  sich  einstellwda  Stypsis  wird  am 
besten  darch  Oleum  Ricini  behoben.  Klysmen  nOtsen  nichts,  weil  sie  nicht 
haften,  denn  die  Faeces  sitzen  im  nntern  Theile  des  Dickdarms.  An  und 
iQr  sich  ist  die  Stypsis  keine  unangenehme  Erscheinung,  sie  hel&stigt  den 
Kranken  nicht  und  selbst  nach  lOtagigcr  Stuhlverhaltung  ist  der  Unterleib 
WH'l^r  aufgetrieben  noch  schmerzhaft,  man  kann  sie  de?s)iulb  längere  Zeit 
an  t i'bcn  lassen.  Man  beginnt  mit  2—8  Gr.  pro  dosi  und  nach  8  Tagen, 
wenn  sich  der  Organismus  daran  gewöhnt,  steigt  mau  um  einen  Gran  pro 
dosi.  Wie  weit  man  überhaupt  mit  der  Gabe  steigen  kunnc,  lässt  sich 
nicht  angeben,  doch  sind  selbst  16  Gr.  pro  dosi  gereidit  worden,  obue 
onaagenehme  Erscheinungen  herbeisuAlhren,  wie  denn  Stypsis,  Erbrechen, 
Diarrhöen,  Congestionen  etc.  sehr  selten  sind.  Treten  letztere  doch  ein, 
so  gibt  man  kalte  Umschläge  auf  den  Kopf,  braucht  aber  das  Opium  nicht 
auszusetzen.  Mitunter  ist  es  gut,  dem  Opium  Tart.  stibiiitus  in  gebrochener 
oder  voller  Dose  voraus  zu  schicken  u.  z.  in  Fällen,  wo  der  Orgasmus  zu 
heftig,  die  Gefäj'saufregung  zu  i-tark  i?K  —  An  dicken  Vortrag  anknüpfend 
crwahni  noch  Lorent  die  subcutane  Injektion  von  Morphium  und  Riedel 
,  das  Einathiiaen  ?on  Opiumpräparaten  mit  dem  PuWerisatenr*  Leffsterer  er- 
klärt noch,  diese  zwei  Methoden  werden  mit  der  Zeit  die  swangweise  Ver- 
abreichung der  Ajrsneimittel  ganx  entbehrlich  machen^  und  Erlenmeyer 
warnt  besonders  davon,  die  Speisen  und  Arioeien  so  mengen*  Die  Kranken 
merken  4^s  bald  und  hören  dann  auch  zq  essen  auf,  es  gesellt  sich  Sito- 

nhobie  dazu  und  statt  einem  Uebel  hat  man  es  nun  mit  zweien  zu  thuo. 

"       ,*    ■  ■  '  •  ' 

' ^ ' ^ - Ai^: . (Prftaidettt :  Sauitfttarath  Erlenmayer  t ans  Coblem) 
Tmf.  J ak  %  c  h  :  Ueber  periphere  Nervenkrankheiten.  Er  setzte  den  Begriff 
fest,  sprach  sodann  über  Verbreitung  und  zeitliches  Verhalten  dieser 
Krankheit.  So  interessant  dieser  Vortrag»  auch  ist,  so  bestimmen  uns  doch 
zwei  Gründe,  ihn  hier  nicht  zu  reproduciren,  erstens,  linden  sich  die  Grund- 
zQge  deselben  in  einem  klinischen  Berichte  des  Dr.  Kau  lieh  bereits  in 
einem  frühem  Bande  dieser  Zeitung,  zweitens  ist  das  Manuskript  Inst 
▼olleadet  und  zum  Dm<&  bereit,  und  es  arscfaeint  daher  aiehl  angezeigt, 
dem  nlchstens  eraebeineDden  Werke  ▼orsngreisen.  —  Sanitilantth  Stein- 
btek;  Ueber  die  chmhf«ri«tische&  Zeichen  der  dbronisoheii  Phosphur* 
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▼ergiftung.   Die  Symptome  dieser  in  der  letzten  Zeit  modern  gewordenen 
Vergiftang  zerfallen  in  8  Reihen  u.  z,  a]  Symptomo  iia  Leben,  ^)  Zeiclieu 
d«rlifäcll6k  Ad  «)N6rTAse  Abspannung,  Hinfälligkeit.  Vermebraog  der  Nie» 
r«B8«er«tioii  nnd  der  Stablgingc,  pl5talioliM  Sink«a  de«  Pulset  mUmI  Inf 
io  der  Mioute  und  Herabgefaen  der  Temperfttw  «atar  4m 
Normale.  Ferner  ÜTlde«  echmnücig-gelblirh-violetto  Hautfärbung,  injicirlü 
Conjanctiya,  Blatangen  aus  dem  Munde,  skorbutisrhe  Lockerung  de^  Z  ihn* 
flcisehefl,  Conffef»t!onpn  nach  dem  K'^nf.  Sopor,  Tod.  A^^  ^.  RffU'lio,  l>'irht  i|e- 
wuUtete  Schleimbaut  im  M  i^irn-  und  1 )  innknnnl,  ru'  Hdthe  oder  ünt*Ün- 
dnng,  nie  Erosionen,  aber  zalilreiche  pteckuaJülkopi-  hm  tbalergrosse  Eccby- 
moseo  im  Magen  und  DarmkanaL  Stase  in  allen  venösen  Gefos^ejUi  besonders 
!a  den  Y*  intetooitalee,  dann  den  Venen  dee  Laryn^  iind  Thomz  flWrkaapt, 
endlieb  in  den  kleintlen  Tenfteen  Plexus,  Seorbntiiclie  Anflodteratg  im 
Schleimhaut  der  Mnndhdhle,  in  welch*  letsterer  eleli  lange  Gerinnnl  1b»imt 
Da«  Blnliet  dick,  syrapartig,  schmierig  und  kirsch  violett  in  den  Art^«9  Und 
Vener,  was  eine  Folie  der  starken  Serumverluste  durch  df>'  fi-nTicr  crwnhn- 
ten  Enl!cornn»en  i«t.  bernerfindet  man  [rrnne,  schwärzliche  C  !iyinu -in. 
im  I^rfigcn  und  Üuodenom  nngesaauoelt,  und  diese,  in  allen  F  iIKmi  vorkom- 
mend, haben  den  grössten  Werth.  E.<4  sind  dies  Znsammenbaiiungttn  etchiei- 
miger  Seerete,  in  denen  Blutplasma  mit  Speiseresten  sich  finden»  Der  PAni 
let  der  gleiche  bei  Menichen  und  bei  Thieren.  —  Prot  KnefcUr  MMfcl 
die  Bemerkttng,  daes  im  Leichenberunde  gerade  dae  Wicbllgita«  nimlidh 
der  Znstand  der  Leber  nicht  erwihnt  worden  nnd  Bebildert  dieaen  in  Kurce. 
—  Dr.  Möller  demonstrirt  ein  Instr^ni-nt  zur  Mcseung  der  BlutcirnilA 
tion  nml  de?  Blatdruckcs  am  trepnnirten  .Sched**!  Fr  nennt  es  Fnropl.Ala- 
Manninotor  "ti  !  stellt  e«?  Af^n  Physiologen  ,  welche  einschlägige  V«äröuehe 
machen  wollen,  zur  V  erfuguüg.  —  Prof.  Hoppe:  Ueber  die  Dispcnsirfreibeit 
der  Allopathen«    £in  Werk ,  das  denselben  Gegcnataod  behandelt,  hat  in 
der  letctan  Zeit  in  allen  Zeitungen  Aafeehen  gemacht  dnreli  dia  —  ab* 
aimebendaten  Kritiken  Ober  dasselbe.  Der  Vortrag  selbet  basoiifiiikt  wHA 
anf  die  Aufz&blnng  einiger  Punkte  (im  Ganzen       I  m  Ti  hat  der  8.  pLiikl 
14  Unterabtheilungen),  welche  fflr  die  Dispensirfr«  ili  t  ii  sprechen.  Da  der 
Redner  in  Krir?;ö  ein  neues  Werk  *'!  ^  i   liescs  sein  j  t-n  j  ^-^  Licblin'rsthr«ma 
erscheinen  lässt,  so  haben  wir  keinen  (>rund,  auf  äit;»e  Punkte  hier  naber 
einzugehen.  Der  Vortraf  rief  eine  heftige  Debatte  hervor,  in  der  sich  die 
meisten  Redner  gegen  die  Dispeusirfrcihcit  der  Aersto  erkl&rten.  Nur  swii 
Badner  nahmen  Ar  B  o  p  p  e  Parthei ,  wir  wisaen  nlebt  oh  ans  Conrtoida 
Ihr  den  Fremden,  oder  ans  Ueberxengnng. 

22.  Sepi.  (Ms.  Direktor  Prof.  Solbrig  aus  München.)  Professor 
J  a  k  B  c  h  :  Ueber  periphere  Nervenkrankheiten.  Es  wird  rw  der  Mitbethei* 
lignr^  des  Organismus  bei  dieser  Krankheit  gesprochen  .  di*?  Aetjolntrie 
abgehandelt,  nebst  Danor,  Prognose  und  Therapie.  Auch  einen  geschicht- 
lichen iittckblick  gibt  der  geehrte  iiedner,  indem  er  den  Beweis  zu  ftihren 
aucht|  daas  die  catane  Anodynie  der  rotho  Faden  sei ,  der  sich  durch  die 
ganse  Weltgeeohichte  binsiehe.  Von  den  Leuten  in  Indien »  dia  sich  ?en 
dar  Stalna  dea  Yagaoantha  aermalnon  lassen  nnd  den  ehristUahan  Uir^ 
im  hia  anf  Bnggiar  i,  der  sich  in  Venedig  selbst  kreusigti  nnd  anl  die 
Jvmpers  und  Shakers  kann  man  die  cutane  Anodjpnia  nllanthalbeo  erkenoen* 

2a.  Sept.  (Präsid.  Medic.-Rath  Hochberper  ftn?  Hrei«).  Sanitäts- 
Aath  Pr.  Erlen meyer:  Ueber  das  Körpergewicht  der  Gaiateskraakea 
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in  prognostischer  Rezicbunfr«  Da«fliell)e  steht  in  einem  pewissen  VerhHlt- 
oiss  zur  Krirpergrrisse.  Je  melir  Pfund  Gewicht  aut  den  Scliuh  Gri^sae 
&llen«  desto  übler  wird  die  Jt^rogaose.  Nehmen  wir  als  Norm  der  Kör- 
pergröwe  Sdiolii  4m  KOrpergewicbt  100  Ffoftd  ftOt  so  fallen  aaf  den 
Sdinh  80  Pfiiod,  anf  den  Zoll  2%  Pfnnd.  Jen«  nur«  die  bei  der  Anfnabme 
dM  geringale  Qewielit  pro  Zoll  bieten,  9%  Plbnd  oder  weniger  (voruisg»» 
aetstt  dass  dies  nicht  die  Folge  schwem*,  unheilbarer,  lonuitiedMr  Leiden 
ist,  als  Krebs,  Tubercnloso  etc),  bieten  die  beste  Prognose;  jene  die  das 
höchste,  rüc  nbelsfe,  nnd  rler  liedner  sah  nie  einen  Fall  heilen,  dessen  Kör- 
pergewicht bei  der  Aufnahme  über  S'/j  Pfand  stieg.  Wie  hoch  aber  das 
Körpergewicht  pro  Zoll  steigen  dürfe,  ohne  dass  daraus  eine  üble  Pro» 
gnoee  resaltirt,  wie  tief  es  sinken  könne,  ohne  dass  dadurch  die  gute  Pro- 
gnose gesldrt  wird,  dnraber  toifen  «'ch  genaue  ZahlenMignben  )etit  noch 
DMki  BMchen«  —  Dr«  Amerlittgt  üeber  die  mensebliehen  Triebe.  ^ 
Med^Bath  Gflntoer:  Ueber  den  Verkehr  mit  Giften*  Liefert  namentlich 
den  Beweis,  das  das  sog.  s&chsieehe  Grün  keinen  Arsenik  entb&It.  Das 
Weitere  findet  «ich  bereits  in  Pappenhe?m'«i  T^eitpcbrift  abnedrnokt,  —  Dr. 
Schasching  aus  Linz:  Uebor  den  Selbstmord  in  paiho;^'cnctis(  her  und 
gerichts&rztlicher  Beziehung.  Nach  einigen  allgemeinen  Bemerkungen  über 
den  Selbstmord  und  der  Erzählung  eines  interessanten  Falles  von  Auto- 
ebeirie  Qberging  der  Redner  nnf  die  Schwierigkeiten,  die  eich  namentlich 
dem  Gerichtsarste  eotgegenetellea,  wo  es  eich  darom  handelt,  so  beitimmeiit 
ob  der  Selbstmord  bei  gelrandener  Willenskraft  oder  bei  freiem  Selbstbe- 
wustsein  Tollftihrt  worden,  und  stellt  zum  Schlosse  folgende  Sätze  auf: 
1.  Wenn  in  auf-  oder  absteigender  Linie  einer  Familie  Spuren  von  Geistes- 
störungen vorkamen,  ja  Innrere  Zeit  dauernde  Geisteskranlcheiien  oder 
sogar  vSelbstmord  vorfielen,  so  kann  das  als  Motiv  zur  Begründung  des 
Gutachteuä  über  die  Nichtzurecbnungsfahigkeit  eines  Familiengliedes  be* 
trachtet  werden  bei  nur  einigermassen  bestimmender  Megenbeitsiirsachei. 
S.  Es  gibt  gewfsee  Krankbeiteov  die  an  Lebenden  leichter  oder  schwerer 
diagnosticirt  werden,  und  gewisse  Krankheit« producta,  die  an  der  Leiche 
nchtbar  sind,  welche  das  Individuum  für  Geisteskrankheiten  disponirt 
raachen,  manchmal  sogar  den  Irrsinn  oder  Selbftmnrd  hervorrufen.  (Folgte 
eine  Aufzählung  pathologisch  -  anatomischer  Veränderungen,  die  man  häu- 
fig an  den  Leichen  von  Selbstmördern  oder  Geisteskranken  findet).  3.  Gibt 
es  solche  Zustande ,  welche  ohne  erbliche  Anlage  und  ohne  bedeutende 
krankhafte  Erscheinungen  oft  plötzlich,  z.  B*  durch  Sehrecken  oder  andere 
Karrenersehlltterangen  —  aafireten «  nnd  dem  Menschen,  Wenn  anch  nar 
▼orttbcrgehend,  das  Bewosstseln  rauben,  welche  ihn  so  oder  so,  wenn  noch 
nur  Torübereehend  unzurechnungsfähig  machen,  so  dass  er  sich  oder  einen 
andern  tödtet.  (Der  dritte  Satz  war  eigentlich  als  Frage  an  die  Versamm* 
lang  ;.'cstell!,  allein  nur  zwei  Herren  theilten  die  Ansicht  des  Redners) 

Zum  Schlüsse  ist  noch  zu  erwähnen,  dass  die  Herren  Prof.  Cormak, 
Dr.  Merkel,  Dr.  Voltolini  laryngoskopiscbe  Demonstrationen  hielten, 
und  mit  dieser  Bemerkung  schlieset  Bef.  seinen  gedrängten  Bericht  über 
die  Carlsbader  Yersammlnng  ab,  mit  der  Hoflbvng,  nichts  Widitiges  Aber- 
gangen  nndaadi  den  nicht  dort  Anwesenden  ein  aberelchtliches  Bild  dieser 
Tersammhing  gegeben  an  haben« 
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Gesellschaft  bohmisdier  Aente. 

Ausser  dem  Vcnin  practhcher  Aeritc,  über  dessen  Constitnirnn» 
im  73.  Bande  dieser  Zeitaclirirt  Bericht  erstattet  wurde,  hat  sich  in  Frag 
ancb  noch  ein  zweiter  ärztlicher  Verein  anter  dem  Namen:  „8polek 
öeskych  UkafüY*^  gebildet,  dosten  mit  ft.  Ii.  Entidiliwsoiig  Yon 
S6.  Jmi  1$69  (ErUtt  des  k.  k.  StaatsmiAistenoms  vom  2«  Juli  im 
Z.  15782  —  Dsoret  der  k.  k.  Statthalterei  t.  6.  JvU  Z.  86226)  gvnsb» 
nigto  Statuten  wir  in  Folgendem  mittheilen: 

§.  1.  Die  Gesellschaft  böhmischer  Aerzte  (Speick  t^eskycA  U'kafnc) 
bat  die  Aufgabe:  fi.  die  wechselseitige  Aufmunterung  und  Belebuno;  der 
wissenÄcliaftlichen  Tliätigkeit  und  die  Pflege  der  medicinischen  ^Vis^len- 
schaft  im  AUgemeiiieu.  Die  VervoUkommung  uud  den  Gebr&ucli  der 
liOlimiseiloii  Sprache  in  der  Heilkonde. 

§  2.  Die  liBttel,  durch  weidie  Aeser  Zveok  eireioht  wtidea  soll,  nadi 
«.  VermmmUmgM*  —  4.  Voriräge»  —  0*  jScdrf  Usff. 

f  3.  Die  Vmammbmge»  sollen  mitgsteos  einmel  la  der  Woehe  in 
Prag  abgehalten  werdeo ;  die  AnkOndigaDg  der  y<rsammlange&  wird  dardi 
die  Affenllichen  Blätter  geschelieii. 

§.  4.  In  den  Versammlungen  wird  nur  von  Gegenständen  gespro- 
chen, welche  in  den  Kreis  der  medicinischen  Wissenschaften  gehören,  n.  r. 
1,  Ton  Oris^irmlarbeitcn  und  von  Originalansiehtcn ;  —  2.  von  den  Fort- 
Schritten  der  medic.  Wisäenscliaften  im  Aligemeiaen;  —  3.  von  Angele* 
geoheiteo  der  Gosellschaft. 

§.  5.  Die  VoHragö  sollen  aosscbUessliob  in  IrOhmisoh«  SpndM 
geballoi  werden. 

f.  6«  Joder  Vortrag  mnss  bei  dem  Frisidenten  der  Gesellsdiaft 

vor  der  Versammlung  angekündigt  werden.  Die  Vorträge  werden  In  der 
Beihenlolge  der  Anmelduog  gehalten. 

§.  7.  Die  Schrißen^  mit  welchen  die  Gesellschaft  die  ErreiehiiBg 
ihres  Zweckes  unterstötzen  will,  können  entweder  gedruckt  oder  n^eschrie- 
bea,  immer  aber   müssen  die^^clben  rein  wissünschaftliclien  Inlmlies  .-ein. 

§.  8.  Die  Mitglieder  der  GoseUschaft  sind:  a*  orUenUivAe;  ö,  cor' 
respondirende ;  e,  Ehren^MUglieder. 

§.  9.  Ordentliches  Mitglied  kaou  jeder  in  Prag  oder  in  der  nächst« 
Umgebung  Prags  wohnhafte  Doctor  der  Medicin  oder  der  Chirurgie 
werden;  es 'ist  blos  die  Anmelduig  beim  Präsidenten  der  Gosellieliefti 
die  EinseliteibaDg  in  das  Gesellsdiaftsalbum  und  die  Verpflichtung  zar 
Zahlung  eines  Jahresbeitrngs  von  zwei  Gulden  Oe.  W,  nöthig.  Der  Prä- 
sident hnt  das  angemeldete  Mitglied  in  einer  Sitzrmj^  der  Gesellschaft 
Torzu.^chlugoa  und  die  Majorität  der  Stimmen  ent«cUeidet  Ober  die 
Aufnahme. 

1^  10.  Zum  correspondirendttt  MügUed  kann  jeder  ausser  halb  Prags 
wohnhafte  Doctor  der  Medicin  oder  der  Chinugi«  gewählt  werden, 
welcher  rerspridkl^  die  Zwecke  der  Gesellsdiaft  mit  schriftlichen  Bei* 
trägen  und         Mresbeitrag  Ton  Zwei  Gdden  Oe.  W.  sa  fordern. 
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11.  Zum  Ehrenmitij;licd  Vnnn  ein  Jeder,  der  sich  um  die  Ileil- 
kande  verdient  gemacht  hat,  von  einem  ordeulÜcheu  Mitglied  vorgeschla- 
gen va4  in  dner  Sitsnog  d«r  Oeflelladialt  mit  8t{Bim«niB«brlidt  mnge- 
nommen  wird,  gtwüitl  wardoo.  Die  WaU  Ton  Anslftodern  sa  eoneipon* 
direnden  oder  so  Ehrenmitgliedeni  moM  der  k.  k.  Ststthalterei  sar  Ge* 

nelmiigting  vorgelegt  werden. 

§.  12.  Die  ordentlichen  Mitglieder  haben  das  Recht:  a.  in  den 
Yersammlangen  Vorträge  zu  halten,  lt.  bei  Berathangen  Stimmen  absa- 
geben,  c.  6&8te,  wdohe  aber  dem  Sanit&tBpersonale  angehören  mflaseOi 
in  die  Vertammlung  eintnfflhren.  '  ^ 

§.  13.  Die  Angelegenheiten  der  GeoellteWt  besorgen :  der  Priai« 
dent,  der  Vicepr&sident  nnd  der  Secret&r.  Dieae  werden  in  einer  Haupt- 
versamralang,  in  welclior  wenigsten««  zwei  Drittel  aller  ordentlichen  Mit- 
glieder zugegen  sein  müssen,  von  diesen  aus  iiiror  Afitto  durch  Sti:nmen- 
mehrheit  atlf  ein  Jahr  gewählt.  Kach  Ablauf  dieser  Zeit  sind  dieselben 
wieder  wlhlbar«  Der  Priaident  oder  sein  StellFertrefter  repraeientiren 
dieGeaellaehafC  gegenflber  andern  Peraonen  und  gegoifiber  d«n  Behörden. 

§.  14.  Die  Ahstimmnng  ist  bei  allen  Wahlen  eine  geheime,  nnd  , 
immer  entscheidet  die  absolute  Sf imraenmehrbeit. 

§.  15.  Der  Präsident  ist  vorpflichtet:  a.  die  ordentlichen  Mitglieder 
zo  beantrai^on;  b.  die  Yeraammlungen  und  die  Gegenstände  der  Vorträge 
rechtzeitig  anzukündigen ;  c.  bei  den  Sitzungen  den  Vorsita  zn  führen, 
die  Vorträge,  die  Berathungen  nnd  Abstimmungen  an  Idten ;  d.  die  atrenge 
Befolgang  der  Statuten  aa  flberwaehen. 

§.  16.  Der  Vicepräsident  übernimmt  bei  Abweaenheit  dea  Priai- 
deuten  nlle  Verpflichtung  desselben. 

§.  17.  Der  Secretär  bat  die  Pflicht:  a.  Uebcr  die  Sitzungen  und 
die  V^orträge  Protokoll  zn  führen  J  —  b.  Die  Correspondenz  und  die 
aehriitlioben  Angelegenheiten  der  Qeiellsohaft  an  beaoigen;  —  Die 
Creldbeitrig«  au  übernehmen,  die  notbweodigen  Auagaben  an  beatreilen 
und  im  Allgemeinen  die  finanziellen  Geachäfte  der  G^Hschaft  an  beeo^ 
gen,  nnd  nach  Ablauf  dea  Jahrea  in  einer  Sitauag  die  Aechnnng  ver- 
anlegen. 

§.  18.  Eine  Aendemng  der  Gesellschaftsstatuten  kann  nur  in  einer 
Uaupl versammlang,  in  welcher  wenigstens  awu  Drittel  allw  ordentlichen 
Mill^eder  anweaead  aein  nOisen,  durdi  Stianaenmehfheit  geaehehan. 
Jede  Statutentederung  muea  der  Begiemag  nur  Genehmigung  Torg»« 
legt  werden* 

§.  !9.  Wenn  die  Gesellschaft  einmal  aafhörcn  sollte,  so  fällt  das 
Vermögen  in  Geld  der  Wittwensodatät  der  Präger  med.  Faknltftt,  das 
£igenthum  an  literärigchen  Gegenständen  dem  Museum  des  Königreiche 
Böhmens  zu.  Die  Ausgleichung  von  Missverst&ndniaaen  innerlialb  dea 
GeaettaehaftaTerbaadei  wird  in  der  Art  geschehen,  daaa  jede  Partei 
swei  Bepriaentaaten  wihlt,  welche  mit  dem  Priaidenten  und  dem  Viea- 
Präsidenten  zugleich  Über  die  atiittlga  Frage  tntaofaeideo.  Bina  weitere 
Beminng  wird  nieht  geatattat. 

Das  Organ  der  GcseUsekaß  ist  die  Zeitschrift:  «X^^opis  läkaHi 
M^eh^,  deren  Erscheinen  baraita  im  78.  Baude  dar  yiertaQahraehiiit 
•Qg«kftndigt  wnvda» 


4 


Digitized  by  Google 


M  i  8  c  e  1  l  e  fi. 


Prof.  Lösch  n  e  r,  k.  k.  StatlhaKerei-  oiid  Landetioedicioalrath,  hat  siM 
AnlaM  seiner  Installation  als  Heclor  (^Q^^  i\.  zur  Verl  Heilung  an  je  5  dürftige  Bio* 
dierende  der  4  Facuhälen  he'iiimml  und  den  Fond  der  von  ihm  während  seines 
Decaoates  erricbleleo  SUduogeo  voo  16M  fl.  29  kr.  auf  2000  fl.  Oest.  Wfth.  erbölii. 


Der  mtgenarziIkA$  Congrett  in  Pari*  bal  f&r  den  oScluleii  Venammlaftgi- 
on  im  J.  186SWi«ii)  ood  m  leitenden  Mitgliedern  die  Augenintte  Ar  Ii,  Btodi^ 
Golx«  JSger  »es.  uod  Jon.  uod  Stell  vag  gewihlu 


Die  neiurhmti€  trreif  und  PfiegeanttaU  fkk»  worda  am  M.  Octobar  faier- 
lieh  erSflbeU  Ifar  Belegravni  iat  aaf  600  Pfleglinge  berechnet. 


Persoualien. 
Rnmmgei  wni  Aiaradaugei. 

Am  12.  September  feicrle  der  Herr  Ministcrialrath  und  Befercni  im  meii. 
Sta(iienfi(  |jDi  tement  Ritter  v.  Nadherny  sein  SOJälir.  Doclon- Jubiläum  uod  £war 
in  Prag  seiner  Vaterstadt,  welche,  ehe  er  aeloeo  gegenwärtigen  Wirkongakiels 
flbemaluD,  durch  45  Jahre  der  Schaoplats  aainer  mstloaeo  Tbitiglieil  geweeee  bt. 
Er  war  daeelbet  suerat  Profeaaor  der  gerichlliehea  Hedicin  ond  Siaalatiioeikaade^ 
apiter  Protomedicu«  und  Studtendirector,  zuletzt,  vom  J.  1849  bi«  zu  ^iner  im 
April  1857  erfolgten  Uebersetzung  nach  Wien,  Landesmcdictnalralb  und  nounter» 
brechen  wiedererwShlter  Decan  des  medicinischen  Professoren  -  Collegiums.  Da 
der  Jubilar  jede  eigenllicbe  Keier  enlschicilen  abpelelmt  halte,  begab  sich  oine  De- 
putation, liestebend  aus  den  Decaaeo  und  den  Senioren  des  Professoren-  und  üoc- 
toran-Collegiums,  dann  den  Mitgliedara  des  Gescfailbatiiacbiiaaea  and  dem  Notar  ia 
die  Wohnung  deiaeiben,  um  ihre  GIflckwanacha  Namen  der  Faenltll  dann» 
hfingen  nod  «Mgleich  daa  Pest-Diplom  nad  daa  voo  der  madiclniadieo  Faeahit 
volirie  Fest-Album  zu  Oberreicben.  An  die  GiQckwanscbe  schlosa  der  g^;eo- 
wSrlige  Decao  des  Doctoren>Co1lcgiums ,  Dr«  Kraft  einige  Worte,  welch«  auf 
die  zabireicbeo  Verdienste  des  Herrn  Jubilars  um  unser  SanitiU-  und  Studienwesen 
hinwiesen,  Avorauf  Prof.  Bochdalek,  d.  Z.  Oecao  des  Professoreo-CoU^itaii, 
Namens  des  telzlero  in  ähnlichem  äionc  sprach. 

Mt  gavohttlar  BaadMÜdeflliait  Mmto  der  Heer  iafeüar  jedes  Verdieoai  von 
aieh  ab|  «H  dam  Bemarkeot  daM  daa,  waa  ar  getaialal«  oar  doroli  dia  HübAllb 
ond  krlll^  OmeratiiiOflg  dar  PaaollilamHgliador  m8g^A  giwordao,  ood  dam. 
wenn  so  mancher  WaoMh  nicht  in  Erfällung  gegangaOi  diaa  i^bt  in  seinem  gntaa 
Willen,  sondern  in  Süssem  Hindernissen  be;^rOndet  gewesen  sei.  Ausser  der  Depo« 
lation  entbot  er  femT  seinen  Donk  nn  iille  Herren  Facull  ^l'^niittr'ieder .  ^velche 
sich  ari  dem  Fesl-Albuin  hcilu'ilia;!  tialli'H,   niil  dor  Versieh frunt^,  er   (ier  Fa- 

cuilai  —  weicher  zuzugehörco  er  äiuh  Ireuu  —  stets  seine  luaigälo  Ibeiiaabute 
durch  Wort  ood  Thal  bewihreD  werden  Daa  Alhom  aahe  ar  alü  oh  tbeoacea  Kleinod, 
ala  ein  bleibeodaa  Andenken  an  die  gamehksama  MuttarlhcBllll  aa  (Das  Albuo^ 
welches  bX%  photographiacba  Portriis  dar  Facollllamitglieder  Ib  cbronologiaeher 
Reihpofolge  arbieti,  war  eh»  alatUicbar  QoarfoliobaQd  io  biaoBanSiBmC  mH  Silber- 
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bescülag,  und  hatte  die  Inschrifi:  Equiti  de  Nadherny  —  Dociori  jubilari  — 
Facullas  medica  rra^<>nsi!»).  ~  Ausserdem  hatte  Dr.  v.  A  I  i  e,  SiadlpbyuGUS  m 
BrOmit  eiae  Fealrede  in  i&leioiscber  Sprache  verfassl  und  eiogeschickl. 

Saioe  b,      apotU  Mi||«aat  htbeo  mtl  A.  b.  CnCsebliMtiiDg  vom  4  S«|i* 
iMDber  lieai  Ximtteridrallio  im  SlMl«>lliawteriiim  Med.  Or.  Igoat  Rillir  * 
ktray  idft  AbIih  mIom  SOjSbr.  Docior-Jubiläums  in  Anerkennung  seintt  visl- 
jdbrigeo  verdieittlvoUiQ  Wirkest  du  Comlliiirkraat  da«  Fnnt^oMfi  Ordent  aller- 
gn&digsl  zu  verleihen  ffprufit. 

Dr.  Carl  Spurzbeim,  Direktor  der  Irrenanstalt  zu  Ybbs,  und  Dr.  Carl  Fal- 
ko vi  es,  Stadtpby&icus  zu  Gran,  erhielten  das  RiUerkreuz  des  Franz*Jo8«(  Ürdeus; 
—  Prot  Pttfkynd  in  Prag  den  Wladimir-Ordeo  Hl.  Ctanae. 

Dr.  Carl  Jgnaig  Straotky»  Landasmedieinalraib  n  Lambarft  wvrda  aua 
Anlaaa  daa  ton  ibaa  aogesoehias  DebafCiillaa  m  da«  blatbaadaa  RohaaMod  in  daa 
AdaltUod  mit  dem  PrSdikale:  von  Heilkroo,  erhoben. 

Or.  G  a  s  s  e    der  Laibant  Sr.  Mi^j.  daa  Kaiaaia  FardioaDd  arbidi  dan  TilaI 

ainaa  k.  k.  Regierun{»srathi»<?. 

Dr.  Franz  Schneider,  Prof.  tiir  Cliemie  an  der  mcciic.  chirurg.  JosefiK 
Akademie  wurde  zum  Mitglied  der  aliiaJigca  Mediciaal-Coaimissioo  beim  Staatt* 
Wiritlanuai  eroaont 

Or.  Joaaf  v.  Saabö  wurde  soob  ord,  Prof.  dar  Mlaeralogie  an  dar  Ooivar- 
alllt  xo  Paaib,  ond  Dr.  MtOI  Walaa,  Priraldooani  Idr  pbyaiologiacba  Botanik  su 
Wien>  zum  Profetaor  der  Botanik  an  der  Univereilil  zu  Leenberg  emaottC  maA  daai 
Dr.  M.  R  ö  1 1.  Diraetor  dea  Tbiararuai-  loatitalaa  ia  Wien  dar  Tüal  elMa  a.  o.  Pro- 
faaaors  verlieben. 

Prof.  Schiffaus  Frankfurt,  gcf^enwSrtig  in  Bern,  wunJo  zun»  Professor 
der  vaigieicbcodeo  Anatomie  und  Physioloi^ie  am  Museum  zu  Fiorens  eroaDDU 


Dr.  Ludger  Laliemand,  bekannt  durch  seine  liler&rischen  Leistungen, 
zuletzt  Chefarzt  der  frantfiaiacben  Expeditiooaannaa  in  Maii6o\  iat  daselbst  dem 
gelben  Fieber  erlegen.  * 

Am  19.  September  in  Ischl:  Dr.  Ad.  Ed.  Maaialiar,  Badearzt  in  Ischl, 
4S  labre  all,  ao  Longentuberculose. 

Am  Ift.  Sapleabar  Ia  Grai:  Dr.  Lorans  Big lar,  Pro!  dar  med»  Klinik, 
baknnl  dardh  aeioa  madioiaiiebaii  PaiaeboDgao  baaondaia  in  darTiltka%  dS  Jahia 
alt,  ao  Markscbwamm  des  Gehirns. 

Am  22.  September  in  Wien:  Dr.  Eduard  Schwarz,  k.  k.  Corvellen- 
arzt,  dürch  -^eine  Thcilnahoie  an  der  Vovara-Kxpedition  und  seine  medicilliacbea 
Arbeiten  rühmlichst  bekannt,  81  Juhre  alt,  an  Luageotuberkuloso. 

Am  28.  September  in  Würz  bürg:  Dr.  C.  Friedrich  v.  Maren  a,  Hofralb 
ond  Prof.  der  Hedicin,  60  Jahre  alU 

Am  M.  Saptambar  in  Teplita :  Or.  P  a  r  u  I  s ,  homOoptibiaebar  Badaant  in 
Tapittii  nacb  aaebrJlbrigaBi  Leiden. 

Am  99.  Septanbar  in  Maaebaa:  Dr.  Fciadrieh  tf  andaehab,  Gaoerainab^ 
ant  der  baierlacbao  Armee. 

Am  n.  October  in  Jena:  Dr.  Kies  er.  Geh.  Hofrath  und  ord.  Professor 
und  Präsident  der  kaisb  dautaebea  Leopold.  Carolta«*  Acadecme  der  Maiorforacher, 
83  Jahre  all. 
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Am  2],  Octbr.  auf  seinem  Laod&ilis  Broome-Park  in  der  Grafschaft  Surrey : 
Sir  Bntfamio  Rrodie,  ilar  bwühml«  Wowtonl  und  Analoo,  80  JaliM  all. 

Anf  aaiMin  LandtHn  so  RoebMteine:  Ttaqatrtl  «In  PIciehe  t,  te- 
kannt  dnreh  seine  g«kr5nte  Preisschrift  Obar  Colica  salumtoa. 

In  Piltsbarg  Landtag  nd  Slaale  Teoessee  :  Dr.  Franz  W  e  n  z  I  am  Loi>* 
genichlap.  An  den  Junierreignisien  in  Prag  hetheiligf,  wfja^en  Hochvprrnlh  in  An- 
klage versetzt,  bekleidete  er  seil  dem  Ausbroch  des  amerikaniacbeo  Krieges  di« 
Stelle  eines  Cbefarzlea  in  der  Unioosannee. 

'  Vom  3iligU$dem  der  Prager  mmUehUtekm  FamMt  9igrhm: 

Am  3.  Oclober  in  Wien:  Jarosiav  hataf-i'k,  Med  und  Chirurg.-  Dr.,  k.  k. 
Oberarzt  und  Assistent  des  Prof.  Pitha  an  der  Josef^akademie  (prom.  27.  April 
1857)  in  Folge  emer  Schusswuode  (aus  Verzweiflung  über  den  plüiziicbeo  Tod 
MiMr  Brml> 

An  1&  Oelobar  ia  Prag:  Adalbart  Horaiadl,  Med.- Dr.  aad  Hagitlar 
dar  Cldrargia,  k*  k.  Mmadarsk  (imifn.  t.  Augoit  186i),  61  Jalua  all,  so  1» 
gfalakerculose. 

Am  11.  November  in  Jechnilz:  Franr  Knt9chcreular|  Mad.-  md 
Cbir.-Dr  Cummuoal&rzt  io  Jecbniiz,  (prom.  am  2i  .Viärz  18^). 

An>  80.  November  in  Lemberg :  Carl  N  i  e  s  s  I »  Med.-  und  Cbir.-Or.,  Assistent 
der  cbirurgischeo  Kliuik  (prom.  am  3.  Febr.  185ä),  20  Jahre  all,  an  Typhus. 

Eoda  Novambar  io  Imy :  Carl  La a s»  Ilad.-Dr.  (prom*  an  80.  J«ili  1888^ 
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Brian  ler k.  k.  Blatdiailinl  tn  Btaoi  H».  2a.AH«t  IM&Z.  i%40. 

womit  die  B  i  bliotb  ek  eni  nst  racti  on  erg&nzt  wird. 

Die  bestandene  h.  k.  k.  Studienhofkommisaioa  hat  mit  Decret  vom 
88.  Joli  1825  Z.  2930 .die  noch  gütige  Bibliotheken instraction  Tor- 
getcbriebest  davoii  jedoch  d«D  |  6S  mit  dem  Beitatse  ansgenommeiip  dsM 
dieter  ^  ertt  aaeh  erfolgter  A.  h.  Genehmtgiing  deaaelben  ia  Wirkuimkeil 

SB  treten  habe.   Dieser  $.  lautet  wörtlich: 

Um  damit  der  Bücbereinkaur,  als  eine  für  die  Bibliothek  suvörderst  wich- 
tige Sache,  nicht  ganz  der  individuellen  Ansicht  eines  Einzelnen  auT  eine  Reibe 
von  Jabreo  überlassen  bleibe,  ohne  aodererseiU  durch  die  in  derlei  Sachen  sehr 
verschiedene  Ao&ichl  und  oft  widersprechenden  Wünsche  mehrerer  Personen  alle 
Einheit  und  Plaom&ssigkeit  zu  verbaoneo :  bat  die  Uibliolhek  im  November  jedes 
lehn»  ej«  kertgelMee'  VeneieboiM  aller  im  Laufe  dei  aiebit  abgewichaaea 
VenraHeagiljahrM  aagekauflea  Werke  mit  der  Angabe  dce  Wegee»  aaf  welebem 
et  beiogta  warde,  des  Aakaubpreiies  ond  bei  neu  aogescbalflen  Werken ,  anob 
dar  Einbandkosten»  an  IloiwnitJlleo  dem  akademischen  Senate,  an  Lyceen  dem 
Bector  des  Lyceums  vorzulegen,  welche  das  Verzeichniss  den  Yorsf^hern  aller 
Studienzweige  der  Univergilgt  oder  des  Lyceum;  zur  Einsicht  geben.  Findet  sich 
bei  dieser  Einsiclilsnalmie  enlueder  liinsiciiilicli  lier  Auswahl  oder  hinsichtlich  der 
Kosten  ein  AnslanJ  oder  ein  Wunsch  zu  aus&ern:  so  wird  dit&er  der  Bibiiolheiien- 
virmllaeg  mitgetbeilt,  aUeaMla  diaielbe  am  ibre  Aaikaaft  angegangen.  Har  ent 
bn  Falle,  wo  aiaa  sieb  aiit  dea  ofballeam  AmkQaDea  aiebt  berabigea  la  ktaaaa 
glaobM  soihs^  wire  die  Saehe  bei  dar  Laadeulelle  amabiingen.* 

Da  nach  dem  Wirkangekraiao  der  h.  k.  k.  Afinisterien  die  Fest- 
aetznng  too  Dienstesinstmctionen  zum  eigenen  Wirkangskreise  des  be- 
zOglichen  k.  k.  Ministeriatns  geliört  und  nach  dem  in  Folge  Minist.  Er- 
lasses vom  24.  Dezember  1861  Z.  11468  C.  U.  vor  dem  academ.  Senate  er- 
statteten Bericht  vom  8.  März  1.  J.  Z.  576  es  angezeigt  erscheint,  diesen 
).  68  in  Wirksamkeit  zu  setseo,  so  hat  das  L.  k.  k.  Staatsministerinm  mit 
£r]aaa  Tom  13.  Aagnat  L  J.  Z.  7B9t— 518  C*  IT»  diaaen  68  ron  iinn  aa 
ala  giltig  erklirt  noä  aageordaet»  daaa  dar  BibliotbekaTorataad  and  dia 
UniTenitit  im  November  L  J.  and  eofort  in  jedem  darauf  folgenden  Jabra 
zu  den  vorgeschriebenen  Amtshandlungen  bamfen  sind  and  das  bezügliche 
Verzeichnifis  der  angekauften  Werke  der  Univerjiität,  resp.  dem  acad.  Se- 
nate iiiit/utheilen  ist.  Die  Art  und  Weise  der  Zustandebringung  der  Ant» 
woit  dor  L riiversitfit  bleibt  ganz:  dieser  selbst  überlassen,  woriiach  es  in 
ihrer  eigenen  Wahl  liegt,  zur  Prüfung  der  Anschaffung  und  irormulirung 
dar  Wfbiaebe  aoa  ibrer  Mitte  einen  st&ndigen  oder  nicht  etindigea  Aa»- 
aabvaa  an  beatimmeni  oder  In  aadarer  ibr  sw^dienltcb  lebeiaeBdeD  Weiaa 
dieiea  Ziel  an  erreicben*  —  Da  die  UniTeraititebebMe  unmittelbar  dem 
b.  Ministcrinm  nntergeordnet  ist,  so  sind  jene  Fälle,  in  welchen  ein  Ein* 
verständniss  mit  der  Bibliothek  nicht  erzielt  werden  kann,  in  dem  allge- 
mein vorgeschriebenen  Wege  ?oo  der  Uniyersit&tebehflrde  dem  b.  Mini« 
Venirdfl.  Sd.  JJUYi  I 
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Bterlam  zur  Entscheidang  vorzulegeD.  Inwiefern  das  bestandene  h«  k.  k« 
Mmisterium  für  Calttti  und  Uiittrriidit  oder  das  h.  Staattministeriam  Sp«- 
eialYevAgOBgCB  getroffan  oder  gODehinlgt  bat,  welolw  dan  gegenwirtif 
▼orgesebriebenoB  Bastiniinangeii  nicbt  widarapradMDf  bal  eine  Aandeninc 
derselben  nur  in  dem  Falle  einantreten,  wenn  aie  im  Wunsche  der  betbei- 
ligten  Anstalten  liegen,  nnd  von  dem  h.  Staatsministerinm  genehmigt  wnr- 
den.  In  dieser  Pezielninor  w?rd  insbesondere  auf  d«?  h.  Minist.  Decret  vom 
11.  Februar  1857  Z.  19490  hin^jpwjescn.  Die  Ansführunfr  des  Antrag:eai, 
die  Universitütsbibliothekenvorstiinde  den  Sitzunpren  des  acad.  Senates, 
insofern  sie  Gegenstände  der  Universitätsbibliothek  betreffen,  mit  be- 
ralboader  Stimme' beisaaiebenf  unlerliegt  keinem  Anstand«. 


Erlass  des  t  k.  Staatsmiiiistofiiins  tov  S.  Septenb«  im.  L  mi  C  0. 

in  Folge  dessen  üniTersitltsprofessoren  etr  schon  nach  SOfähriger 
Dienstieit  mit  dem  vollen   Gehalte  ihres  leisten  AetiTitltqabref 

ppn«!Tonirt  werden  können. 
'S*,  k.  k.  apom.  MajePtät  haben  mit  A.  h.  Enfschliessunj^  vom  26, 
August  1868  geruht,  die  A.  h.  Entschliessun^  vom  10.  Juii  1319,  der  eu- 
iolge  die  Individuen  des  ans  nlTentlicIien  Fonden  t>eso]deten  Oymnaaial* 
Ijebrerpersonales  nacb  einer  doreh  80  Jaire  nnd  darflber  iinanterbrodi«n«Di 
im  Lebramte  angebrachten  tobenswflrdigen  Dieostceit  bat  ihrer  Dafldeaf 
mit  ihrem  vollen  Gehalte  in  die  rerdiente  Rohe  entlaosen  werden  k''^nnen, 
auch  auf  die  Universitfits-Professoren,  dann  auf  die  Directoren  und  Pro- 
fessoren der  Aeademien  der  bildenden  Kflnsfe  zn  TVirn  und  Vened??  aus- 
zudehnen, und  daher  das  StaatiaminiHterium  zu  ermächtigen,  unter  d^nspl^icn 
Voraussetzungen  und  Bedingungen  auch  ohne  vorliejrende  A  h.  Signatur 
ihrer  Gesuche,  ihre  Pensionirung  mit  dem  vollen  Betrage  iAres  letzten  A<M^ 
vUäitgehaUet  allemnterthinigst  an  beantragen,  oder  in  jenen  PiDeo,  fa  wal* 
eben,  wie  bei  den  Professoren  der  aeademisehen  Vorbereltnngaebiila  im 
Wien,  die  Ernennung  derselben  niebt  der  A«  b.  Entscbliessnng  Torba- 
halten  ist,  sondern  unmittelbar  vom  Staatsminiaterinm  erfolgt,  im  eigeiMB 
Wirkungskreise  zu  Terfdgen* 


Mlnlsterial  Eilass  vooi  14.  October  mz,  Z.  21201, 

kraU  dessen  die  secun  därärztlicbe  Dienstzeit  bedingungsweise  bei 
Bemessung  der  Pension  angerechnet  werden  darf. 
Seine  k.  k.  apoetol.  Majestät  haben  mit  AllerbOehatar  EntaebUaaraiig 

▼om  1.  October  I.  J.  alletgnSdigst  xn  genehmigen  gemht,  dass  die  Secno- 

därärzte  hei  den  öffentlichen  WohlthHtigkeitsanstalten  (Irren- ,  G^As 
und  Findel-Anstalten)  und  bei  den  'unter  der  Oberleitung  der  Stantfver- 
waltung  stehenden  allnrcvinpinen  ICrankenanRfalten  gleich  nach  ihrer  Kr- 
oennnng  eine  Angelobung  treuer  Pflichterfüllung  an  Eides  Statt  zu  lei- 
sten haben  und  dass  die  bei  solchen  Anstalten  verbrachte  secundärärzt* 
liebe  Dienstieit,  wenn  sie  unmittelbar  einer  anrechenbaren  (auf  einem  9Aal» 
lieben  Dienstposten  aurOcligelegien)  Dienstseit  Toningebt,  seinertail  bei 
Bemessung  des  Ruhegehaltes  für  den  betrefFenden  Artt  oder  der  Psosiosi 
fOr  die  Wittwe  und  die  Kinder  desselben  angerechnet  werden  dar£ 
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Wtt%  IVMsel  Ijiabar«  o.  Fror,  der  Chirargie  oDd  cbir.  Klinik  an  i§t  Jaliot» 
MasimiliMM-DBivwiillt  uod  Ober-Wundartt  des  Jaliug-HotpiUlM  xo  WOrxborg 
etc.  Compendium  der  chirurgischen  Operationslehre.  Zweite  dorch* 

aas  umgearbeiicie  und  vermehrle  Auflage.  XVIII  und  918  S  Mit  457  dem 
Text  eingedruckten  Hotx&cboilteo.  —  Wien,  106'^.  Braumüller.  t'reis  6  Bib.20  Sgr. 

ResprodMO  voo  Dr»  Hermann  FrUilberg* 

Verf.  sagt  in  der  Vorrede  zu  dem  hier  in  ReiJe  stehenden  Bache: 
„Es  ist  gewiss  ein  /eichen  ehrender  Aaerkenoung^  wenn  jetzt  in  einer  Zeil,  wo 
man  m  ebenso  aaziebeoder  aia  nulxbringeoder  Weise  die  Operation«lobren  mit  cht- 
nijgiiclHMrtbologiMlMtt  Werken  le  «erecbnelien  venlehl,  eine  io  eCailm  Aeflage 
wie  die  ente  4ieMe  Cempendiaine  war«  in  ives%an  Jahren  vollkomaien  fergwien  iü.** 

Oie  AMfiMBPoiig  iit  aller,  wie  iob  iinaMrkeo  niQüy  niehl  bot  eine 
•iMde»  «Hidani  anoh  aiM  dorehsM  gareohle^  Dna  vorUagaiidn  CoBpM* 
dion  aeiolMiat  neb  ebeoaowobl  dorob  die  GadiegniilMil  im  lolullef  «In 
dorab  din  Zwadmissigkeit  dar  Labranlhoda  am.  Bine  Maoga  flaiaaigar, 
aiebt  adlao  aaibat  aahr  Battbafotlar  YoiarbaitaB  mHa  Vart  bawiltigt 
haben,  damit  er  die  so  treffliche  topographiseh •  aDatomlscba  Dntarlaga 
coDstrairen  konnte,  auf  welcher  er  die  einzelnen  OperationeD  aafTdbrt. 
Em  reichliches  klinisches  Material  muss  er  gewissenhaft  uad  umsichtig 
beobachtet  babeo,  om  so  einsichtsvoll,  wie  er  es  thuf,  die  Indicationen 
bei  den  einzeloen  Operalionen  zu  erwägen.  Auch  muss  er  mit  regem 
Eifer  als  Lehrer  zahlreiche  OperationsQbungen  geleitet  haben,  denn  seine 
Vorschriften  für  die  einzelnen  Operationen  sind  bSafig  in  augenfSlltger 
Weise  so  abgefasst,  dass  sie  gerade  solche  Schwierigkeiten,  auf  welche 
man  erfahruogsgeiD&aa  bei  dem  akiurgiaobeo  Unierrioble  atösat,  ftberwia- 
deo  lebren. 

Nach  dieaer  allgemaiiiaD  Betrachtang  glaube  ich  den  Inhalt  des  Buches 
Qberaich Hieb  hier  darlegen  zu  aollen,  wobei  ich  mir  vorbehalte,  ^fttar  aof 
ainielne  Punkte  niher  einzugebeo.  ~  Dia  EilUtUMllg (SA— WWl)  handelt  tao 
deo  Bagnff«  einer  aliirargpaolMii  Operatian,  von  dem  Altar  dar  Oparatiao,  foo 
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den  Methoden,  von  der  BeoFlbeilung  «inw  Opentionim  Allgemeuiea,  lenar 
von  den  Torbereilongen  bot  Operation,  von  der  Anefabruog  der  Operation, 
von  der  Naclibebandlung  und  von  den  Mitteln  gegen  den  Scbmeri  (Sobwefel- 
Uber»  Chloroform).  Bei  letzteren  schildert  Verf.  die  EracbeioQngen  bei  dea 
AnSstbesiren  and  verbreitet  sieb  insbesondere  Ober  Asphyxie  nod  Tod. 

^,ObwohI  ich  in  der  physiologischen  Begründung  der  Chloroform« 
Asphyxie  nicht  immer  des  Verf.  Ansichten  theilen  kann,  muss  ich  doch 
die  Soi^jali  und  IJüniiiskcil  anerkennen  ,  mit  welcher  er  das  Auftreten 
und  die  Bekümpfuit^  der  Zuföllo  \m  der  Aiiwendung  des  Cliloroforrns 
und  Aelhers  darslclll.  —  Die  von  Snow  empfohlene  Mischung  von  Al- 
kohol mit  Chloroform  zu  gleichen  Theilen  fand  L.  nicl»t  zweckmassig, 
indem  die  Narkose  sehr  spät  eintrat  und  kurze  Zeit  dauerte.  In  einem 
Falle  wShrte  ein  Aikuholr  iiisch,  nachdem  die  eigentliche  Narkose  bald 
vorüber  war,  gegen  4  Stunden ,  wobei  der  Kranke  sehr  heiler  und  leb- 
haft war;  L.  hat  daher  den  Alkohol  vermindert,  um]  /war  im  Verhaltniss 
von  1 :  später  sogar  von  1  : 4,  und  diese  Mischung  hat  sich  ihm  Jet£l 
in  mehr  als  200  Fällen  als  sehr  zweckmässig  bewahrt.  Die  Narkose 
ist  so  stark  wie  die  darch  Chloroform  erzeugte,  (ritt  aber  sehr  ruhig  «o, 
die  Kranken  verändern  in  ihr  weder  ihre  Farbe  noch  ihre  Gesichtszüge, 
erwachen  leicht,  und  werden  seltener  von  Brechneigungen  ond  Erbreoben 
geplagt.  L.  r&lbp  den  Alkohol  und  das  Chloroform  unnditolbar  vor  dem 
Gebrauch  znsammeosnmischen,  etwas  aafzuschölteln  (wobei  die  Flüssig- 
keil  ein  wenig  trübe  wird,  sich  aber  alsbald  wieder  aofhlArl),  und  dam 
aof  das  Tnoii  oder  den  $chwamn  anfsntrlofsln.  Liaat  man  nlmKeh  das 
Geosisch  Ungar  stehen,  so  Wirkt  es  sobleebter,  Dameollieh  daaert  ss 
aebr  lange,  bis  der  Kranke  betinbt  ist»  L  wUl  nicht  bebaoplan ,  dass 
dieses  Mittel  ein  absdat  gefabrloaes  sei ,  aber  seitdem  er  os  aawandel« 
hat  er  nie  aspbyktisohe ,  ntobt  einmal  gefahrdrehende  ZofSUe  bemeikL* 
—  Meiner  Brfahmog  zufolge,  kann  ich  die  Linbart*aohe  Misoknng  warn 
empfehlen.  —  FOr  das  wiebtigste  oder  einzige  corative  Mittel  gegeo  die 
CbtofofornhAsphyzie  blU  L.  das  rhythmiaohe  ZosammendrOeken  des  Brast* 
fcorhea  dnteh  die  flsebe  Hand,  mit  welcher  er  das  nntere  Bode  des  Bnst* 
beines  stotsweise  gegen  die  WHl»elsSole  drangt.  Dieses  Verfahren  fand  er 
ffir  das  kunstliche  Athmen  wirksamer  als  die  von  Ullrich  empfohlene 
Compression  des  Bauches.  —  Ueber  die  von  mir  empfohlene  und  in  einem 
Falle  nach  dem  vergeblichen  mecbanischeti  Fmpordraiijj;en  des  ZwercbfeUflS 
mil  Erfolg  angewandte  i  aradisalion  des  Zwerchfelles  sagt  L. : 

ist  jedoch  dieses  Mittel  &clion  dc&tiaib  nicht  §0  hoch  aoiuftcfaUgeOt 
wie  die  kflntlliche  Reipiratioa ,  weil  es  oiehl  so  teheell  aogeweodel  werdao  ktae 
nod  am  Eode  die  CoolracliODen  des  Zwerdtfelles  adck  nicht  geos  sicher  dorck  dit 
ElekfrietlAt  hervorgerufen  weideo.  Jedenfalls  ist  bier  scbleenige  Hilfe  da»  Wick- 
li^tc  und  io  dieser  Bezichunc^  ist  die  CompreitkNi  des  Thorax  in  der  oben  an^e- 

gebeoeo  Wsiae  das  Beüe."  Dieser  Anstobt  gegeoftber  moss  ioh  die  mdnigB 
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aufrecht  erhalten,  nach  welcher  die  rhythmische  Faradisation  ein  viel 
wirksameres  Mittel  ist  als  das  rhythmisch  mechanische  Lmpordruu^eii  cies 
Zwerchfelles,  und  jedenfalls  dann  sofuri  angewandt  werden  soll,  wenn 
hei  dem  letiteren  Verfahren  das  Athmen  auf  sich  warten  ISsst.  Das 
Kecht  meine  Ansicht  geltend  zu  machen,  finde  ich  in  der  erwähnten,  von 
mir  (in  Vjrchow's  Archiv  Bd.  XVI.)  veröflentiiclitcn  Beolnicliluni?  sowie 
in  einer  ähnlichen,  die  ich  später  gemacht  habe  und  nuchslens  in  Vir- 
chow's  Archiv  mittheilen  werde.  Bei  Gelegenheit  dieser  Miltheilunji^  werde 
ich  auf  die  L/sche  Ansicht  naher  eingehen.  —  Die  Tracheolomiß  y  dereo 
auf  Tauschung  beruhende  Empfehlung  immer  noch  in  Inauguraldisserla- 
tioiMD  wiederkehrt,  hat  L.  unter  den  Lebensrettungsmilleln  bei  der  Chlo* 
roformsaphyzie  nicht  erwähnt,  ich  weiss  nicht,  ob,  bei  der  Wichtigkeit, 
welche  dieser  Operation  beigelegt  worde  ^  ei  iweokm&aei^  sei,  sie  nH 
Sültecbweagen  sn  flbergehen. 

Die  ekwMBUtrtn  OptfaUoium  (S.  1  bii  76)  ombsieD  die  '„TraniiDiig*' 
und  die  .Vereinigong*.  UolAr  T^emnmg  werden  abgehandelt:  1.  blotige 
TreonoDg,  und  twar  o)  in  den  WeiolilheUen  (Schneiden,  Stechen),  k)  Ina^ 
nong  der  Koocfaen  (Schaben,  Bobren,  Meiaseln,  Durcblrennen  der  Roo- 
cben  mit  Scbeeren  und  Zangen,  Sftgen  mtt  BogensSgen,  Blatt-,  Heaaer-, 
Stich-,  KelliOcSftgeD,  Heiners  Osteotom  nnd  mit  der  Rand-  oder  Trei»an« 
algeb  Knoebenfeilen) ;  %  mehr  oder  weniger  nnblotige  Trennong;  diett> 
galnr;  Aoareiasen ,  Abreiaaen ,  Abqaelachen ,  Aetaen  und  Brennen  (Aeta- 
Dittei,  GlAbeiaen,  Moxa,  Giahhilac  dorch  den  gakaniteben  Strom ,  Gaiva* 
noknaatfli,  Pontanelit|  Haaraeli,  Acoponotor,  Eldclroponctor,  Impfen.)  — 
Unter  Vereinigung  werden  abgehandelt :  Heftpflaster ,  die  Naht,  Knopf* 
naht,  umschlungene  Naht,  Zspfennaht,  sonstige  Nähte). 

Unter  den  Üperulioiien  an  den  Blutgef/.s.stu  (S.  71  Ijis  201);  werden 
abgehandelt:  Blutentleerang  und  zwar  Venaesectio^  Arteriotoiuie  and  Blut- 
entleerong  aus  den  Capiliargefassen  (Ansetzen  der  Bluleixel ,  Scarificircn, 
blutiges  Schröpfen)  ;  Infusio;  Transfusio,  Infusio  lransfu.sori?i.  Sodann 
wird  die  Blutstillung  erörtert ,  and  zwar  bei  ausf^eren  (artenellen,  venö- 
sen und  capillären)  und  inneren  Blutungen.  Die  Lii^otur  der  Arterien  im 
Allgemeinen  (in  der  Wunde  und  in  der  Continuität)  und  an  den  lmdzcI- 
neo  Arterien  insbesondere  ist  einer  der  trefflichsten  Abschnitte  des  Buches. 
Hieran  schliessen  sich:  Operation  der  Aneurysmen  \  Operation  der  Vari- 
cocele ;  Operationen  an  den  Hämorrhoidalknoten ;  an  den  Variees  der 
Extremitäten ;  Gefährlichkeit  des  Lufteintritla  in  verletzte  Venen.  —  Hieiw 
aof  folgen  die  Operattoiun  am  Nenensyeltm  (S.  201  bia  237),  an  den 
Centraiorganen  nnd  an  peripberiacben  Nerven.  Nach  einer  konen  Er- 
wibnong  der  Operatkmeo  von  Geacbwülsten  verbreitet  aioh  Verf.  in  All» 
gemeinen  Aber  Nenrotomie  nnd  Nenrektomie  nnd  lebrt  dieae  Operation 
apeoiell  in  deai  Gebiete  dea  N.  trigeminaa  aoafSbren.  —  Der  Abacbniti: 
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,ap9nlkim  am  dtn  MmsMb  mid  Orm  Anhängen  (S.  23S-*9^|  «tUH: 
GMoUnlili  dar  MyoUnolMnie ,  lodioitioiiaii  and  aHgMttal—  lUgvIs  aar 
AoiMliniiig  der  TMolomfo»  dw  HsiimgiproMu  Mdi  dar  — beoiw  T«m> 

tomie  ond  die  speoiellao  AogabsD  fiber  sobeolaae  DurobioiiiMidottg  der 
Halsmotkeln,  der  AcbHIes-Sebne ,  des  miuleren  Theiles  der  Apoieoreeii 

plantaris  and  des  kurzen  Zehen- Beugers,  aach  Darchschneidang  des 
Sphincler  ani.  — -  Die  Operationen  am  lCnockensy$tem  urofassen  die  Aib- 
poialioiien  (S.  253 — 389)  ,  die  Resectionen  (S.  389 — 470  und  in  einem 
Anhange  dte  Operation  der  Ankylose ,  der  Gelenkkörperchen  und  dei 
Nekrose.  —  Bei  den  Opera  (tonen  an  dtv  llautßebildin  und  dem  Bindc^ 
grwebe  (S.  484 — 513)  verbreitet  sirb  Verf.  über  üperalionen  bei  Enlxün- 
dung  des  Nagelbeltes,  Operationen  an  Narben,  plastische  Operationen  im 
Allgetneioen,  0.  der  Geschwülste,  ü.  an  Schleimbeiiteln,  üeberbeinen  und 
Absoessen,  ond  öber  Enlfemong  frenoder  Körper  in  und  onter  der  HaoL 
Die  bisher  genannten  Abschnitte  bilden  gewissennassen  den  ailge- 
meinen  Tbeii  dea  Conipendiunis;  die  non  folgenden  entbalieD  die  Ope- 
rationen an  dm  eintelMe»  OrgMen  ond  in  bestimmten  Körpergegendeo. 
Di»OpanUiMtm  m  dem  GerueAiorgmte  (S.  514— 58d)  zerfallen  in  solche, 
waiaba  an  dar  liiaaara  Naia  (Operation  bei  achiefstehendan  Naiensohä 
dawaadknorpel,  aobcotaoa  DoraliaelNiaidoag  aar  GeradarioMang  dar  uM^ 
Isn  Naia,  totale  ond  paHialla  Rbiooplaitik,  Wiadaranlba»  aiogaaaokaBar 
Naaan,  Enrailaraog  und  Brftffonng  dar  Naaanldahar),  ond  io  aololiOi  waleha 
in  dao  Naaanhöbten  aoigalllbrC  werden  (Eatfamong  Uramdar  KSipar  am 
darNaaanböhla,  Tampooada  dar  NaaanliAbla,  Operation  dar  WaaanpolypaiX 
NaehdaoB  Verf.  dia  OpenUmm  in  dar  Mund-  und  BmeknUMk  (&  85t 
bia  639)  mit  aUgeoMinan  Balraabtnngan  aingalaHal  bat«  aobiUart  ar  die 
Opantkm  dar  Haaaoaobartai  OparatUman  an  den  Lippen  (Bittiipatfanaa^ 
Cbailoplaatik,  Operation  dea  Eklropiomt  dar  Lippe,  StomaloplaalibK  bei 
danan  ar  dia  Heloptaalik,  gowiaaarmaaaan  ata  Anbang  zur  Cbeilopiaatik 
einacbaltet,  femer  die  Operalionao  im  Boden  der  Mondliölil«.  (L6eiMg 
des  Zangenbftndchens,  Operation  der  Ankyloglottis,  der  Raoula,  der  Ma- 
kroglossa  ,  des  Zungenkrebses,  des  Slotterns);  ferner  Operationen  ata 
.  Isibmus  faucium  (Slaph^'loloiniä ,  Stspli}  lurrtiaphie  und  Kauterisation  zur 
Schliessung  von  Gaamenspalten,  Tonsillotomie,  Operation  der  Bacbeapo- 
lypeo)  und  an  den  Speichelorganeu  (Exstirpation  der  Parotis  ,  der  Glan* 
dola  sabmaxilleris  und  sublingual)»,  0.  der  Speicbelfistel).  —  Als  npem- 
tionen  am  Habe  (S.  640— (iTbJ  werden  geschildert:  Die  Bronohotoroie 
(Laryngotomie  und  Trarhrotomie)  ,  Kalbelerisalion  der  Luftwege,  Ot5SO* 
phagolomie  ,  Kalhetcri^iren  der  Speiseröhre,  Entfernung  fremder  Körper 
aus  der  Speiseröhre,  Operationen  an  der  Schilddrüse.  —  Linter  den  Opt" 
ralionen  am  Thorax  (S.  679- — 097)  werden  die  luisUrpetio  maramee  ood 
die  Peraoeniaaa  dea  Tboiix  ond  daa  Harsbaotaia  abgebandoU,      IM  den 
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OpertiwMen  am  Unierleibe  (S.  G9B— 803)  verbreitet  sioli  Verf.  über  P«. 
racenlesis  abdoininis,  Lsparatomia,  Enterotonria  >  Bildqog  einer  Mageii- 
fletelt  BeuehDaht,  Enierorrfaepiiie ,  Operaliooen  des  Arn»  preeleroalnralis 
and  der  Piüola  stereotalie,  das  operative  Yerfalmn  bei  UalerleiiislienieD 
and  Aber  die  Operationen  an  Haetdarme»  Bei  den  Unterleiba-Brfidieo 
giebt  er  die  Anatomie  der  Hernie  ingoinalis»  umbiiiealiiy  ventratli^  femoraF 
lia,  fofamiiüa  ovatia«  ischiadica,  perinoaüs,  vapnalis«  in  reoCo  and  der 
Hernie  inlema,  ivoranf  er  das  Verfebren  bei  der  Incareeiirteii  Hernie  and 
die  Operation  der  freien  Hernie  aobildert  —  Die  Op»aiioM0»  am  Mutdofm 
OBlbaaan :  Unterencbong  dea  II aatdarmea ,  Bnlfemoog  fremder  Kdrper 
OOS  dem  llaatdarme,  Polypen  des  Uastdarmes ,  organifobe  Strictaren, 
Operation  der  Masldarmfistel ,  Operatio  profapsus  ani ,  Operatio  atresiae 
ani  et  formatio  ani  arlificialis,  Operation  lies  Mastdarmkrebses.  —  ünler 
den  Operationen  an  den  männlichen  Geschlechtsorganen  CS.  804— 8ttö) 
tinden  wir  die  Operation  der  erworbenen,  offenen  und  eokyslirten  Hy« 
drocela,  die  Castralion,  Amputalio  penis  und  Üperalion  der  Phimose.  — 
Die  Operaltont  n  an  den  flarnorganen  (S.  8^9 — 918)  leitet  Verf.  mit  einer 
sehr  gediegenen  Darslellun^  der  Anatomie  der  Harnröhre  ond  Harnblase 
beim  Manne  ond  l)eiiD  Weibe  ein.  Hierauf  lehrt  er  die  Katbeterisation 
mit  aotiden  und  etastiscben  Instrumenten,  die  Litbolomie  and  Litbotritie 
iiei  l>eiden  Geschlechtern,  die  Litbotlibie^  die  Entfernung  fremder  Körper 
ans  der  Harnröhre  und  Harnblase,  daa  Operative  Verfahren  bei  Stricto- 
fon,  bei  Harnröhrenfifltelo,  bei  Hypospadie  und  Epispadie,  die  Operatio- 
nen l>ei  Harnverludlnng,  namentlich  die  Ponotio  veaicae. 

Bei  einer  groaaen  Zahl  von  den  orwihnlen  Operationen  linden  wir 
dem  Verf.  sngebdrige  Methoden  und  ModiBcatiooeD«  welche  einaeln  hier 
aniofflhren  ond  la  würdigen  der  Raum  nicht  geatallet;  sie  verralheii 
ohw  aehr  aoerkennenewerthe  'Strebaamkeit  and  ümaiebt.  Sollte  ich  einen 
antnr  den  vielen  Vonflgen  dea  Gompendjuma  beaondera  hervorheben, 
dann  wArde  ich  wiederholenilich  aof  die  SdMkrung  der  MütomMm 
.  ftfkäUMUH  hinwelaen,  welche  den  pralitiacben  Nolten  dea  Bnchea  ao 
aehr  erhAbt.  Der  Verfaaaer  aelbet  h«t  die  Kenntniea  dieaer  Veriillloiaao 
bei  dem  Leaer  fSr  so  wichtig,  dass  er,  zur  Orientirung  in  den  anatond* 
sehen  Schichten,  sogar  die  Art  und  Weise  der  anatomischen  PrSparation 
verschiedener  Gegenden  angiebt ,  ein  Verfahren,  welches  mich  das  alte 
Handbuch  der  Anatomie  von  La  u l b  immer  noch  hochschülzen  lässl  und 
von  jedem  Schriflsleller  über  Akiurf^ie  eingeschlagen  werden  sollte.  — 
Die  lahlreichen  Abbildungen  sind  ein  weilerer  Vorzug  des  Compendiums. 
Sie  zeichnen  sich  durch  Auswahl ,  Treue  und  Verständlichkeit  aus  und 
erleichtern  ebensowohl  das  Lernen  wie  das  Lebren  der  Akiurgie«  Nach 
meinem  DaförbaUen  dfirfle  das  hier  in  Rede  stehende  Buch  nicht  nur 
dem  Slndirandeo  ond  prakliaohen  Ante  auf  daa  Wärmate  za  empfeblen, 
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sondern  auch  dem  Lehrer  als  Grundlage  bei  dem  akiurgiscbeo  Uslar* 
mbte»  sehr  wUlkommen  8«io. 

Or«  Victor  v*  Dr«ii8«  Professor  der  Chirurgie  und  chirurgitichen  Klinik  in  Tö- 
biogeo  etc.:  Dte  erslc  Ausrottung  eines  Polypen  in  der  Kehlkopf»- 
hthXt  dureb  Zersehneidea  ohne  bloiige  ErOffniiBg  der  Lnflfvegik 
Nebet  efaier  kunwo  Aoleifong  nr  UfyBgoekopie»  8^  76  8.  Mic  89  AbbHdmgM 
auf  8  TafelB.  TObiogeD»  Uupp.  1861.  Pf«b  1  Rtblr. 

Betproeben  von  Dr.  Herrmano  Fried berg 

ProCi  Giarmak  hal  mit  R«cbt  voramgMdiwi ,  daw  wir  9rMh 
ker^  dareh  die  Laryngoskopie  varwUiMl,  dia  oparaliva  Taohaäi  in  diaMia 
Gabiata  waitar  fObran  oad  daa,  waa  naii  frfibar  fir  nninfigliob  hiall, 
laialao  «ardaa.  Saioa  Vardianata  aaa  dia  UntataueboDg  daa  Kahlkopfes 
barvoranbaben,  ist  wohl  jatzl  Diobt  naabr  nötbig.  Aber  dia  Varwarfboag 
der  ünlersocbuD^  fOr  die  Therapie  ist  noob  eine  Aufgabe ,  welcba  tan 
Nachdenken,  zum  Kifmden  auffordert,  eine  dankbare  Aufgabe,  bei  deren 
Lösung  üiejünigön,  wie  iaimer,  sich  bosunders  ouszeictiiien  ,  welche  sie 
am  frQbesten  versuchen.  Wer  die  Schwierigkeit  solcher  Versuche  kennt, 
wer  sich  selbst  beoauht  hat,  in  diesem  oder  jenem  Falle  dieselbe  zu  über- 
winden ,  folgt  mit  dem  grössten  Interesse  solchen  Bestrebungen  Anderer 
iirul  hijlt  es  nichl  nur  für  Pflicht,  sondern  findet  auch  einehesondere  Ge- 
ougthuuiig  darin,  deren  VVerthschälzung  zu  verbreiten.  Diese  Genu^ihuung 
wird  eine  um  so  grössere,  wenn  der  Gnng  der  Versuche  von  Stufe  so 
Slufo  emporsteigend,  mit  so  grosser  Umsicht  und  Troue  geschildert  wird 
wie  in  der  vorliegenden  Schrift.  Verfasser  fesselt  durch  die  Fülle  und 
Gediegenheit  der  Erwägungen,  welobe  jeden  aainar  Schritte  zuwege  brin* 
gaiii  die  Aufmerkaamkeil ,  regt  zu  naoan  ideal),  zu  produotivan  S|MQiia* 
tionen  an  und  gawihrt  dadurch  einen  so  grossen  Vortbeil,  daaa  dar  Eia- 
wand  einer  ao  weit  gehenden  Umslandtiobkeil  nk)bt  aofkommen  kann. 
Das  Ziel,  welches  er  erreicht  bat,  iat  Qbardiaa  eia  ao  arfreulicbes,  daai 
bei  dar  üabaraicbt  Ober  den  bia  dahin  aorOckgalagtea,  an  BindewiaiiB 
and  Sabwiarigk^Mten  rekihan  Wag,  jada  Einialnhait  wichtig  araehaiDen 
nioaa.  iah  mag  aa  mir  nicht  Yaraagen,  dia  Schrift  daa  Hami  y.  Brnia 
dan  Laaem  dieaar  ZaHacbrifl  dringend  zo  ampfahian  and  dan  Inhall  n 
diaaam  Zwacke  hier  kun  ansttführen. 

Nachdem  Verf.  auf  dia  diagnoatiacha  and  Iharapaatiaoha  Wichtig* 
kait  dar  iaryngoskopiachan  Untaraoehnng  tüngawiaaaa^  aohildart  ar  die 
von  ihm  an  aainem  Brodar  gemachla  Baobacbtong.  Diaaa  iat  daa  «alB 
Beiapiel  einer  voUatlndigan  Anarottong  einaa  In  dam  -onlam  ibom  dw 
KahlkopCriiÖhia  anlalandenan  Polypen  mit  voUkonmienar  Beaaicigong  dw 
durch  denselben  verorsaobten  mehrjährigen  Heiserkeit,  welobe  durob 
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das  auf  dem  natürlichen  Wege  in  die  Keblkopfshuhle  hinabgeführte 
schneidende  Instrument  zu  Stande  gebracht  worden  ist.  Mit  Recht  be- 
zeichnet er  dielte  Operation  als  einen  wesentlichen  Korlschritt  der  ope- 
rativen Technik  im  Sinne  und  Geiste  der  heutigen  Chirurgie,  die  jeden 
blutigen  hingriff  in  die  Gewebe  des  Körpers  auf  das  kleinsJo  Maass  zu 
beschränken  und  jede  nicht  absolut  geboteo«  blutige  Treoauog  auf  das 
Eifrigste  so  vermeideo  beslrabt  ist. 

Der  48  Jabre  alle  Kranke,  desseo  Gescbichle  uns  mitgetheilt  irird,  empfand 
im  Jabre  1863  beim  Singen  oamenllicb  höherer  Töne ,  mehrere  Mala  einen  plflfs- 

lichen,  heftigen,  stechenden  Schmerz  io  dem  Kehlkopfe  mit  nachfolgendem  Husten« 
anfalle.    Dieser  Zufall  kehrte  indess  späipr  nicht  wieder,  vielleicht  nur  deshati), 
weil  das  Singen  un'frblicb.  Ini  Octob^r  Ibfi^,  nn2:eblich  in  Folge  einer  Frkrilttjnfj;, 
stellte  sich  heftiger  Sctinupfen  mit  Husten  un  i  llei-ierkeU  ein.  Nach  etnigef»  Wochen 
blieb  nur  die  Heiserkeit  turück,  verbunden  mit  einem  GefQbie  von  Rauhigkeit, 
Bremen  und  KHteln  oben  im  Halse.  Das  Sthomorgao  vermoeble  nodi  TAoe  kon 
anzugeben,  gealeltela  abar  nieht  mabr,  sie  auasobaltea  Trotz  der  sablreicheo  an- 
gewaadlao  Hilld  nahm  im  Sommer  18S9  die  Schwiarigkelt  beim  Sprachen  merk- 
lich zu,  wenn  auch  zeitweise  der  Grad  der  Heiserkeit  garinger,  und  die  Slimms 
vorübergehend  fast  hell  und  rein  erschien.    Mit  dem  Ende  jenes  Sommers,  nach 
einer  Trinkcur  in  Ober-  Solzbrunn,   wurde  die  Stimmlosigkeit  andauern<h  nurli 
stellte  «,\ch  \n  dem  Kehlkopfe  ein  Gefühl  von  etwas  Fremdartigem  ein,  wie  wenn 
ein  Scijleimkluiiipcn  dort  sich  festgesetzt  hatte,  nach  dessen  Aushosten  alles  Krank- 
bafke  weg  und  die  Stimme  wieder  ganz  rein  sein  würde.  Im  März  1860  wurde  das 
Vorbandenaein  eioaa  Polypen  im  Kahlkopfe  -consiatirt  In  der  Folgezeit  wurde  die 
Sprache  noch  nndeullreher,  der  Aosata  snm  Sprecbeo  erforderte  eine  immer  grOs- 
arre  Kraftanalrengungi  beaonders  der  Exspiralions-xMuskeln,  welche  Indess  bisweilen 
vergeblich  war  und  erst  nach  tiefem  Einatbmen  wieder  Erfolg  halte.    Das  Allge- 
meinbefinden war  ungestört,  Athmuncrsl)psehwerden »  Bar^gigkeit    und  Erstickungs- 
zuf&lle  trolcn  nicht  ein.    Im  Mai  1861  fand  Verf  bei  dem  völlic:  stimmlosen  Kran- 
ken in  der  Kebikopfshöhle  einen  weichen,  bei  künsiiicher  Ueleuclituog  gleichmSssig 
blassgelb-röthlicbeo ,  bei  Soonenlichl  \veisi»ea  und  mit  durcbscheioenden  violetten 
Streifen  ond  Flecken  varsehenen  Polypen  von  biin-  oder  kolbenfOnnigar  Gestalli 
ungenbr  IS-'M  Millimeter  lang»  an  dem  binlerai  freien  kolbigen  Ende  6—7  Mil- 
limeter breit.  Die  Iiiscriion  des  Polypen  belaod  aicb  unterhalb  des  linken  wahren 
Slimmbandes  an  einer  Sclileimhautfalle,  welche  nach  vorn  hin,  sich  ver<;rhmAlernd, 
bis  zur  Mittellinie  unter  den  Vereinigungsuinket  der  beiden  Stimmbänder  <ioh  rr- 
«Ireckte,  also  bis  zu  demjenigen  t'unkte  ,  an  welchem  das   \ür(Jere  spitze  Ende 
des  Polypen  otTenbar  entsprang.    Die  Schleiniliaulfulle  überzog  den  Polypen  an 
seiner  obeien  Flüche»  folgte  ihm  aber  nicht  ganz  hiä  zu  seinem  kulbigen  Ende,  so 
-  dass  dieses  dne  borie  Strecke  weit  frei  aus  ihr  hervorragte,  aholieb  dem  Blind- 
därme am  Anfange  des  Dickdarmes    Der  angegebenen  Befesttguogsweise  des  Po- 
lypen entsprach  seine  Beweglichkeit  ond  Lagerung:  Bei  robiger,  liefer  Inspiration 
aank  er  mit  seinem  kolbigen  Ende  nach  unten  und  vorn  gegen  die  hintere  Fläche 
der  vorderen  Wand  des  Kehlkopfes  ungefähr  in  der  Höhe  der  vorderen  Partie  des 
Hingknorpeh  hinab,  80  dass  er  sich,  bei  nicht  vollständig  aufgerirhfetem  Kehl- 
deckel ,  iler  Ansicht  entzog,  tind  man  durch  den  leeren  hinteren  Abschnitt  der 
Stimmrii/e   in  die  l.uftrfihre  hiniiliLlaken  konnte.    Der  durch  die  Exspiration  mit 
einer  von  rechb  nach  links  um  den  vorderen  Ansatzpunkt  rotirendcn  Bewegong 
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io  die  iiühe  gelriebene  Polyp  wurde  dürr  Ii  eine  rasche  krafiige  lospiration  oaefc 
UDleo  gezogen,  wobei  er  oft  gleich  dem  Klöppel  einer  Glocke  an  die  vordere  Kehi- 
kopfiwaad  BMdili^  —  Bei  gewAbnIicber  Ezspiralioo  stieg  der  Polyp  bis  tm  den 
NivMa  dw  wabnn  Siiniaiblnder  empor ,  woduo  er  io  leiiier  gtaies  Gröet*  nd 
Pom  geiebeo  «ordeo  kdoote,  ood  die  .Gloltie  dergeiloh  aoeldlll« ,  den  our  oocb 
ihr  hiDlester  TheU  for  der  die  GieeebeAenkoorpeln  verbindendeo  MleMeoUirile 
frei  blieb.  Diese  Sielliiiig  des  Polfpeo  nor  es»  io  «elcber  er  der  Operalioa  ooiei^ 
worfeo  warde. 

Bei  deo  vorauagegangeoeo  Versuchen  und  Hebungen,  einen  i)rah(  nicht  nur 
bis  in  den  KehikopT,  sondern  noch  durch  die  Stimniritze  hiadurch  bis  la  den  An- 
fang der  Luhrötire  hineinzuführen,  ergaben  sich  Tolgende  tnleres&aole  Resoitsle 
aber  ßKpßndUekäeäsgrad  der  vmtkkdeim,  dU  KehtkopßtMt  ^egtenxendm  Ce-^ 
kU$.  Gm  onempfledlidi  gegeo  meofcanisGbe  BetObroog  war  die  Oberflicbe  des 
Polypeo  Irols  ihnt  Oebenogee  voo  der  Kelilkopfscbleiaibaal ,  dagegen  zeigte  die 
VerbindungsDlIle  schon  gans  dicht  OD  d«D  KOrper  des  Polypen  deollicbe  Empfiod- 
licbkeil.  Am  empQndlichslen  war  die  Gegend  der  Talsrhrn  Stimmbänder,  so  dass 
hier  auch  schon  die  allerleiscsie  Berührung  mil  dem  Drahte  nicht  zu  überwinden- 
den Hustenreiz  und  Husten  her\orrier,  ja  selbst  die  blosse  Aooäherung  des  Drahtes 
ohne  wirkliche  Berührung  schon  deutlich  empfunden  ward.  Niehl  ganz  so  emp- 
findlicb  als  die  falscbeo  erwiesen  sich  die  wahieo  Stimmblnder }  nameoltidi  zeigte 
•icb  dietae  dario,  dise,  weoo  der  Drabl  (oder  spUer  Inüniaieale)  mit  gaoz  glaUer 
Oberfliebe  doreb  die  Sümmrilie  bia  io  deo  ootoreD  KaUkopCHOwn  bioahgeührt 
warao  «od  oon  aus  irgend  eioer  Veraolassoog  die  Siiomrilie  om  daa  io  ihr  lie> 
geode  Instrument  sich  zusamuenzogf  selbst  so  fest ,  dass  dieses  Fassen  von  der 
dss  Instrument  haltenden  Han(}  deuiltth  empfunden,  so  wie  auch  von  dem  Kran- 
ken selbst  gefühlt  wurde,  doch  kein  Schmerz  und  kein  Heiz  zum  Husten  hervor- 
gerufen ward.  Letzteres  war  dagegen  augenblicklich  der  Fall ,  sobald  an  der  roo 
deo  Slimmbiodern  utnfassten  Steile  des  Drahtes  oder  loslrumenles  die  kleinste 
Hervorragang,  Spitze  oder  Raobigbeit  eich  bafbad* 

Dia  vartobiadaiiaD  tor  EnUeniong  des  Polypen  tieh  datWalindao 
Melhodea  abenao  elDgohand  ala  aachgeniftss  wördigend,  biall  dar  Verf. 
aa  für  möglich,  durch  eine  grössere  Anzahl  von  kleinen  SchoiUen,  in 
▼erachiedenen  Sitzungen  an  der  Lebcrgaiigs&lellc  der  freien  Falle  auf  den 
Körper  des  Polypen  angebrachl,  den  Ern&hrungsapparat  desselben  so  zu 
zerstören,  dsss  sein  gangränöses  Absterben  die  nolhwendige  Folge  davon 
wäre.  Auf  letzteres  durfte  er  um  so  sicherer  rechnen,  als  schon  früher 
bei  dem  nur  leichten  Drucke  auf  den  Polypen  mit  eioem  MetaUdrable 
OD  der  berübrleo  Stelle  ein  Schwlrongsprozasa  eingetreteo  war. 

Mit  einem  von  dem  Verfasser  zu  diesem  Zwecke  sehr  sinnreich  coostrairten 
Instrumente  wurden  am  20.  Juli  1861  mehrere  kleine  Schnitte  theils  In  das  biolere 
Ende  des  Polypen,  jheils  in  die  an  ihn  angeheftete  ÖchlcimbautfaÜe  geführt.  Von 
dem  Kranken  niclii  mi  Mindesten  empfunden,  verursachten  sie  eine  verbiltnissmässig 
reichiiebe  Blolvng,  welche  den  Letzteren  jedoch  in  keiner  anderen  Weise  belistigte, 
ala  daas  er  Aaliogs  rasch  oaeb  einaader»  spSier  »  etwas  giQaaereo  ZwiadwoiaHaa 
dotcb  kiinea  Aafboaleo  Blui  auswarf.  Oieaea  Blolhuatea ,  abgeaebeo  voa  deo  eia« 
seinen  Bluispurco ,  welche  aich  auch  aoeb  apilar  io  dem  weiiereo  Verlaofe  des 
Ta^es  flier  und  da  in  dem  ausgeworfeaeo  Sebleine  uigieo »  daueria  ungeflibr  V« 
Stunden;  die  gaoie  Meaga  daa  aoigawacfaoeo  Bloiae  o^g  alwaa  aMbr  ala  iwai 
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Uaxeo  belrageo  haben.  Die  Stidime  zeigte  nach  dieser  Operation  noch  keine  Yer- 
Mderuog ,  wie  iImb  «oob  io  dam  Ailgemeiabefindea  dds  Kranken  ebeosoweni(^  ir> 
fgmA  eiM  Atudaroog  xa  faemarkra  war. 

Am  SL  aod  fiS.  Joli  wvrdao  die  EnMehaitte  in  dar  glaicbaa  Waisa  and  mit 
dem  r)Sm lieben  Erfolge  wiederholt,  nor  W«r  dw  BlttlUDg  an  dem  eralao  dieser  bei* 
den  Tage  geringer  als  an  dem  vorhergegangenen  Tage,  und  an  dem  iweileo  Tage 
fiel  sie  noch  geringer  flu^«.  Bei  der  ünlersuchunp;  erschien  der  Polyp  an  dem  ji^rö^s- 
ten  Theile  seiner  Oberfläche  mit  zahlreichen  kleinen  klatfeoden  Scbnillchen  bedeckt 
und  die  besonders  nach  vorn  gelegene,  unverlelit  gebliebene  Oberflfiche  stark  mit 
Blut  gelr&nkl  und  bedeckt,  so  dass  er  nicht  unpassend  mit  einem  Stücke  rohen,  haib 
lerbacklen  Plaisebfla  verglieheD  werden  kooole. 

Am  S8.  Juli,  an  %^eldieiii  Tage  Doeh  weitere  locitfaMMD  ganaebt  werden 
tolllMi ,  allein  wegen  grösserer  Reizbarkisii  der  Kranken  und  wagen  liiuflgeren 
ÜMlens  nicht  recht  ausgcfOhrt  werden  konnten,  zeigte  der  Polyp  ein  weseniHdl 
verschiedenes  Aussehen,  die  rolbe  FSrbung  war  Tast  p;änzlich  verschwunden,  nur 
noch  an  einzelnen  Stellen  in  Forni  von  kleinen  Flecken  und  StfL-ifen ,  sogenannten 
capillären  A[)C'[)li.xicn  .'iluilith,  wahrnehmbar,  wAhrend  der  gröbsie  Tlieil  des  Po- 
lypen d.  b.  meiir  als  dessen  hintere  HälTle  in  eine  zottige,  fiUige  oder  faserige 
HlMna  von  aebaniziggrauer  FarlM  verwandelt  war,  gant  Ibnlich  den  Petien  nekro- 
liairlan  Zetigewebaa,  weldie  hm  diffnaer  inGnngrin  Obafgeganganer  EnitAndnng  daa 
Unterhant^Zallgewebaa  nnageilosaeo  und  anigeiogan  werden.  Dabei  war  »miaidk 
das  Volumen  des  Polypen  anifalland  verkleinert,  wie  denn  ancb  beraita  an  der 
Sprache  eine  Aenderung  zum  Bessern  nicht  mehr  z'i  verkennen  war. 

Dieser  Zersetz ungsprocess  des  Polypen  ,  w  ahrend  dessen  die  abgestorbenen 
und  abgelösten  Theiie  mit  dem  Husten  nusgewoifeu  wurden  ,  ohne  dass  jedoch  je 
ein  grösseres  Fragment  davon  bemerkt  worden  wäre,  machte  so  rasche  Forlscbrilte, 
dass  schon  am  86.  Juli  bei  der  Unleraudiang  die  gerne  Matie  des  Körpers  des 
Polypen  vanahwunden  wnr  and  nur  noch  in  oder  onlar  dam  vordaren  Winkel  dar 
Stimmrilia  ein  bflcbaiana  twei  Linien  Janger,  von  beiden  Seiten  glatt  lotamman- 
gadrOekter  Stumpf  von  dem  vordem  Ende  des  Polypen  vorhanden  war,  welcher 
an  seinem  hintern  freien  etwas  dickeren  Ende  eine  etwa  2  Quadrallinien  grosse  Gra- 
nulaiionsflSche  mit  einem  (itinncn  Filerbeschlage  darbot,  wShreod  der  vorderste 
Theil  von  slaiter,  nur  uiiliedcuiend  gerölheter  Schleimhaut  bekleidet  war.  Gleich- 
zeitig war  der  Kranke  aucii  wieder  im  Stande,  mit  lauter  Stimme  zu  reden,  na- 
meolitcb  gani  leicht,  ohne  Aasioss  und  Anstrengung»  mit  der  Sprache  einzusetzen. 

Mit  dem  Beginne 'dea  Monat  A^gnat  konnte  der  Kranke  von  seinem  Sehl- 
kopfaObel  als  gSnzlieb  helieit  angaaehen  werden,  indem  die  Stimme  und  Sprache 
vnllallndig  frei  und  rein  waran.  Die  vorhfai  erwShnte  kleine  Graonlationsflache  war 
letzt  vollttSndfg  vemaibl  nnd  der  ganze  Ueberrest  des  Polypaa  an  einem  kleinen 
nicht  lioiengrosseo ,  von  beiden  Seiten  her  platten  Stumpf  zusammengeschrumpH, 
welcher  unter  dem  vorderen  Vereinigungswinkei  der  beiden  Stimrnbander  so  ver- 
steckt snss,  (}as3  tr  nur  bei  ganz  besonderer  AofmerksarnkLMl  auf  diese  Stelle  wahr- 
genoinnien  wcrüeQ  kunnic.  Beide  Stimmbänder  erschienen  ihrer  ganzen  Länge  nach 
vollatundig  frei  und  normal,  wie  denn  auch  unterhalb  den  Men  Bmidea  kelDn 
Spnr  mehr  von  der  frgheren  Falle  tu  entdeehan  war.  Dar  Baridil  dea  ▼arfamnra 
gabt  bia  xnm  Januar  188»  nnd  eonatatirl  den  gOnaligen  Zoatand  daa  AllgaaMinh^ 
tirtmi^  to  wie  die  üahiheil  nnd  Kraft  der  Stimme  desOperirteo.  —  Ich  selbst  habe 
von  der  Forldaoar  dieses  Verbaltens  durch  ROcksprache  mit  dem  Operirlen,  einem 
ebenso  inielligenlan  ais  a(;blungawertbao  Uanne,  am  26.  Juli  1868  Kenntniaa 
gaoommen. 
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Auf  die  Mittheilong  des  gedachten  KrmklMitflfellM  IM  Verf.  ^ 

Beschreib !(n(r  des  Apparates  zur  Laryngoskopie  folgen.  Da  diiMr  bU 
den  jetzt  gcUrüuülilichen  Apparaten  übereinstimmt,  beb©  ich  Mar  ÜBT  dit 
Befestigung^  des  Kehlkopfspiegels  an  dera  um  den  Kopf  des  Kranken 
angelegten  Stirnbande  hervor.  Die  hierauf  folgende  Technik  der  Laryn- 
goskopie ist  ebenso  zweckmSssis  als  klar  geschildert  und  verr&lh  überall 
die  Gründlichkeit  und  Gewandtheil  des  Verfaiser»  b«  den  laryogoskopi- 
sehen  ünforsnclmnsnn  und  Demonstrationen. 

Die  Ahbihiungen  zei(  hnon  sich  durch  (  oi rocilieit  und  VerslSndlich- 
keit  aus  und  tragen  das  IhriL'o  dazu  bei  ,  d  imit  der  Leser  in  der  vor- 
liegenden Schrift  eine  vortreiflicbe  Anleitung  zu  der  Unteraocbung  der 
Kabikopftböble  finda. 

PfOf.  Dr.  Wu««ib»«iiii  :Palholoo;i*»  und  Therapie  derAnkj'lnsen.  4.  IV.  ond 
48  S.  älüDchei),  1862.  Lilerar.  arlinl.  Anstalt  der  J.  G.  Cotta'scbeo  ßucbbaad- 
lung.  Preis  14  Sgr. 

Basproeban  vom  PrivaidooeBtaa  Dr.  Aogmt  Harr  mann. 

VarT.  tbaitt  laiiia  dam  Harm  Gab*  Rath  von  Riagaais  snr  Faiar 
aaniaa  SCSSbrig^n  DoolorJabilBnms  gawidaaata  Abhandlung  in  6  AbsehnUta, 
danao  zam  Sdiloasa  aina  taballariflcba  Oebaraioht  ainar  Zgaammanslal- 
hing  von  242  OparatiooiraBultatan  folgt, 

t  AhBthnüL  Bs^ffsbestimmun^  und  EhMbmg,  Dia  Onbewag* 
licbkait  odar  baachiinkta  BawagKcbkail  sweiar  oder  mahrerar,  im  nor- 
malen Zoitanda  mit  aloandar  bawaglich  Tarboodanan  Knochan  naont  man 
aina  Ankyloaa,  wann  aetiva  wia  pasaiva  Varaocba  daa  gleicba  Unlarauchungs- 
raaallal  baban,  Diaaalba  zarflUlt  in  aina  follkommaoa  ond  onToUkom» 
maoa»  ja  naohdam  dia  Cotanoohong  ergibt,  daaa  ohna  aina  ZarraimoBg 
daa  maebanlaoliao  ffiodaniiaaas  gar  keine  Beweglichkait  baatahl,  odar 
dass  dieselbe  nur  in  einem  Segmente  der  normalen  Bewe^ungsliaia 
möglich  ist.  Die  Unlerscheidong  einer  Ankylosis  vero.  eine  knöcherne 
Verwaclisuag,  und  einer  .s[)iiria  ,  die  eine  pseuduau  iiihi anöse  Verbindung 
bedeuten  soll,  ist  nur  am  Leichentische,  nicht  am  Kr<)riki"nbette  anwenu- 
bar:  ebenso  ist  die  Annahme  von  extra*  und  lolracap&ularer  Ank^^iose 
am  Krankenbette  von  keinem  Werlhe. 

2.  AhsclinUt.  Als  Ursachen  der  Ankylose  bezeichnet  Verf.,  ahselienJ 
von  den  schon  im  foetalen  Leben  bestehenden  Verwachsungen  am  Kopte, 
an  den  Hippen  und  an  der  Wirbelsäule^  insbesondere  rachitische  Infrac- 
lionen,  tiefe  GeschwOre,  cariöse,  nekrotische  Processe  innerhalb  und 
ausserhalb  der  Gelenke.  GeleoksentzCn dangen  und  Arthrokaoan  and  ia 
jadam  Lebaoaallar  als  dia  binfig^ta  ürsaoba  dar  Aokjrloaan  tu  baxaieb» 
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nen.  Bei  Rindern  ist  es  die  scrofulöse,  bei  Erwachsenen  die  tabercu- 
iüse,  rljt'uniatische ,  ar(hrilisch6f  syphilitische,  mercurielle  Üyskrosie, 
welche  diese  Trocesse  veranlasst.  Verletzungen  aller  Art  können  das  be-  ' 
treflende  Gelenk  zur  Ankylose  führen,  beschranken  sich  aber  auf  das 
verletzte  Gelenk  :  Ovskr-asit  n  hrfüllen  [tidiioro  fn-lonke  zi]ii;ieii:h  oder 
hintereinandtif.  Traumen  ktinnen  die  VerüriUjssi.inLr  zum  Ausbruche  (Lo- 
CBÜsation)  einer  Dyskrasie  .ii  ueljcn  Schliesslich  können  nocli  nahe  ge- 
legene Geschwülste  und  Aneurysmen  Gelenksteiilprkcit  bedingeOi  «beMO 
Üagere  Zeit  eingehaltene  absolute  Üntbätigkeit  eines  Gliedes. 

J.  Abschnitt.  Paüiolog,  ofiotom.  Vträndumn^m,  Die  Verfinder- 
mgpni»  wdobe  dorob  AokyloMD  barvorgtrefon  werdeo ,  breiten  sich 
mtitleiis  Uber  den  ganioo  Körper  aos,  aod  die  secoodiren  Zufälle  Ober* 
sliigNi  oft  ID  Form  Dod  Symptomen  du  primire  teideo.  Die  VoriM- 
deroDgMi  am  kraiikea  Gelenke,  dai  lellen  oiiia  gottreektei  flondemmeiit, 
mmontlieb  bei  aeot  enuttodllohen  Uveacbeo,  eine  etark  gebangle  StaU 
lang  amnimmty  floden  «kb  lowobl  In  der  Haat»  dem  aobeolaDeo  Zell- 
gewaba,  den  Maafcelo,  der  Gelenkkapaal,  dea  Zellanknorpala  dar  Gelenb- 
flftehaii  and  den  KnoehaD,  Dia  Beaohraiboag  diaaer  daaalbat  vorkommen^ 
den.  paibaiogiaobaD  VerindarungaBt  baaondera  jener  in  dar  Kapial.  bie- 
tet, ao  kon  aia  ancb  geballen  tat,  ^eina  deollieba  Anachaoong  Yon  dam 
Weaen  und  den  Arten  der  Geienkaankytoaen  und  iat  ^latSndig  genog^ 
um  die  verschiedenen  Heilmethoden  würdigen  su  können.  Verf.  weiat 
ferner  nach,  dass  nicht  jede  bewegliche  Knochenverbindung  und  jedes 
Gelenk  eine  gleichgrosse  Nei<;ung  zu  einer  wie  zur  andern  1  orni  der 
Ankylosirung  bat,  sowie  auch  die  consecotiven  Erscheinungen  und  die 
Nachtheile,  welche  Ankylosen  bringen,  äusserst  verschieden  sind.  So  kann 
vorzeitige  Verwachsung  der  Schädelknochen  zu  Geisteskrankheiten,  zu 
Cretinismus  führen,  Ankylose  des  iJnlorkiefers  die  trniihrung  bedeutend 
beeinträchtigen :  so  ankylosirt  der  Atlas  öfters  mit  dem  Hinterhaupte, 
fast  nie  mit  dem  Epistropheus ;  Ankylosen  der  Halswirbel  kommen  selten, 
jene  der  Brust-  und  Lendenwirbel  hingegen  oft  vor  ,  ebenso  ist  auch 
die  Ankylose  des  Sleissbeias  mit  dem  Kreuzbeine  hSoßg.  Sehr  selten 
verknöchern  die  Verbindungen  zwischen  Rippen  und  Wirbein  (die  fort- 
w&brenda  Bawagong  bei  der  Respiration  mag  ein  Hinderniss  sein).  Dia 
am  Slenuim  aoaiisandan  ftippanfcnorpel  gehen  leichter  VerknöcherongeD 
aia.  Dia  Claficola  ankyloairl  blußger  mit  derSoapala  ala  mit  dam  Slar- 
nnm.  Dia  Synobondraaia  aaoKH-iliaoa  verlLnOcbart  aeilaa»  noeb  aal- 
lanar  dia  Sympbyaia  oaainm  pob.  Oft  kommt  dta  Ankyloaa  daa  Saholtaib 
galankaa,  am  Uaflgaian  die  daa  EUbogangaianltaa  vor:  awar  maiatana 
darob  knOabama  Vararacbsong  dea  Olalffanoo  mit  dem  Hamami,  «obai 
dar  fnnettonalosa  Radioa  ateta  aabr  alrophiaob  iat.  Auch  dia  Ankyioaan 
an  dan  Gaiankan  dar  Hand  ood  dar  Finger  aind  anamHioh  hiofig»  abar 
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meistens  nicht  vollkommen  knöchern.  Am  HQlti2;efenke  komnidn  in  allen 
ätellun^en  nnci  Winkeln  Arikylosen  zur  Beobachtung,  die  hSofig«len  sind 
aber  wohl  jene  ^ebeu^len  Stellungen,  wobei  die  Koodyien  des  Femur 
nach  innen  gerollt  sind,  so  dass  das  compensalorisch  gebeugte  Knie  des 
kranken  Fusses  aof  dem  des  gesunden  in  liegen  kommt,  das  Becken 
der  kranken  Seite  höber  steht  als  der  gesunden;  oder  der  Schenkel  ist 
abducirt,  das  Bcekflii  der  kranken  Seite  tief  herabgesenkt.  Eine  wirUicbe 
VorkOrzong  kami  nur  dank  Defecte  im  Gelenke  oder  Loxatioo,  «iae 
wirkliolw  Variingcroiig  mir  dorch  Exsadalion  oder  Knochenwiftreiboog 
traeogt  werd«|i.  AnkyloMn  doi  KiilegelMkts  koniMii  in  groMcr  Ansaht 
vor,  ood  Mr  «omahfliiwiiM  iit  dio  gaitrecklo  Lagi^oiliaMloii.  Aakjflüi 
der  Foedmoehett  konait  ab  folUrammeBe  VerlraMeroog  entweder 
geboren  oder  ab  oigenieohee  Bnliandoiigepnidael  w,  ah  aovolllHmi* 
meae  in  Folge  voir  Motltelpareljaeii  und  Ctotreetioiiea  wie  bei  Pttwpilieaa. 

4.  MtdudIL  Dk^nati.  Dies  etne  Aakjloee  beetobl,  gibt  eobeo 
eine  oberflMKobe  Untennefaoag  des  Geienkee;  ob  aber  die  IMeveg* 
iieUieit  eine  vottkoniaiene  iat»  iMderf  in  vielen  FlUen  genettere  Bsperi- 
«enle>  Paendomeadwanen  kdnnea  andi  eine  voUfceanroene  SteÜbeit  des 
Geienbee  verenlaeeen,  nad  doeb  bat  man  ee  bier  mit  keiner  veUiliadi- 
gM  Ankjtaee  n  Ihnn.  In  der  Nerboee  irlrd  aber  am  beetan  nneb  dee 
geriagate  Meaei  von  Beweglichkeit  erkannt  werden  kdnaei».  Schwierig 
festüMtellen  ist  auch  die  Grenze,  zu  welcher  Zeit  die  EntzAndongakrank- 
heit  aofhört  and  der  Ausgang  derselben  in  Ankylose  als  abgesohloieeiier 
Process  anzusehen  ist. 

ö.  AbschnüL  Prognose»  Eine  Ankylose  sich  selbst  überlassen, 
bleibt  meistens  lebonsl&nglicb,  ist  aber  oft  der  gunstige  Ausgang  einer 
schweren  und  iebcns^^cfährlichen  GelenksentzOndung  und  Eiterung,  und 
es  sind  ankyloüsche  Glieder  in  ihrer  Kunclion  oft  sehr  wenig  gestört, 
wenn  es  während  der  ursprünglichen  Krankheit  möglich  war.  einen 
brauchbaren  Winkel  zu  erreichen.  GSnzliche  Hctlunp:,  normale  Beweg- 
iicbkeit  und  Geschmeidigknit  des  Gelenks  ist  wohl  nur  in  ganz  leichten, 
etwa  anschliessend  dorcb  eztraisapsulSre  Prooesse  erzeogten  Ankylosen. 
nloDeli  mebr  bei  nar  einigermaeeen  elark  verldtbelen  lÜMciMn  n 
erteicbeo. 

6.  Abschnitt.  Therapie,  J^ophylaxü,  Be  lieMi  dee  Auftreten  einer 
Gelenkeleifigkeit  dnrob  fleieeige  peeeive  Bewegongan  und  Weehseln  der 
Lage  vermieden  werden;  es  können  in  Fillen,  wo  wegen Sobarnnheftig- 
beil  und  Entfflndnngeeraeheinangen  Jede  Bewegung  elfengeleat  veibelia 
iet«  dufob  eine  Beimtigong  der  Gelenke  bi  gtbistigir  Lagaepiler  bianeb» 
bare  Wbiketolelinngen  errenbt  weiden.  Oae  bnale  Nittel  iat:  a)  Rnba  nad 
b)  Compnaaion  dnrob  einen  Imten  Verband,  am  beelen  dorabdei 6yp»* 
vwbaad.  Der  Gjpaverband  kann  niobt  lange  genug  beibaballen  wmdU« 
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Bei  unvermeidlichen  Aokylosen  suche  man  den  Kopf  und  die  Wirbelsäule 
gerade  £ü  slellen,  den  Ualerkiefer  leicht  herabzoziehen,  damit  die  Auf- 
nahme von  Nährong  nicht  so  sehr  erschwort  wird,  den  Oberarm  za 
senken  and  etwas   vom  Thorax  zu  entfernea.    Oer  Vorderarm  soll  in 
eioeo  Winkel  von  80 — IK)  Graden  und  zwischen  Pronalion  und  Sapina- 
tion,  Hinde  ond  Finder  in  halbe  Flexion  gebracht  werden.    Den  Ober« 
und  Unterschenkel  muas  man  möglichst  strecken,   den  Fuss  in  einen 
rechten  Winkel  stellen.    War  die  Prophylaxis  ongenögend,  oder  geschab 
sie  gar  nicht,  so  ist  die  trage,  ob  das  Glied  fonctionsfthig  ist,  durch 
«ne  ungefährliche  Behandlung  noch  gebessert  werden  kann,  oder  ob  es 
onbraoobbar,  ja  sogar  störend  ist?  in  welchem  Falle  energische,  iolbtl 
gelihrliolM  Eingriffe  gerechtfertigt  sein  können.  Oerhige  BeichrSnkongen 
der  Bewegungen  werden  durch  fleissiges  Uebon  ond  warme  Bäder  sehr 
gebessert.   Bei  Atrophie  der  Muskeln  beekien  wir  in  der  Faradisatioo 
noch  ein  fürlroflliobei  llittelt  die  fimihrang  decielben  wie  ihre  Inner- 
tnlion  M  beben,  in  scbweren  Fllleo  aneb  bi  der  Galvanopandnr.  Doob 
dMn  derartige  BfaigrUra  niebt  in  Mb  ontenionHiMn  weiden,  um  nwbt 
dnreb  «riengln  Reitmilinde  eine  Recidive  der  entiAndlioben  Prooetie 
bammrafon.  Snd  ainaelno  Mnekehi  sebr  starfc  orginieob  oontnolkHiirl, 
an  wardan  nancbnaf  iorcirta  Aaadahmingen,  in  andem  Fiilen  die  Tano- 
laoMa  noch  Hanabes  laiaten.  Die  Sohnllta  an  der  Aobilteaa^a»  der 
Sabna  daa  Tibial.  anll«^  derFaaeia  plantaris  sind  aabltaenawerlb ;  Teno- 
taasian  am  Biceps  femoris,  an  Saasitandbioana  nnd  Sepinaabranoant,  an 
den  daa  HAftgalank  umgebenden  Moslialn  baban  aber  einen  labr  «itar- 
geavdnelen  Werlb^  da  aie  oft  mebr  varderban  als  gewinnen  lassen,  und 
ibr  geringes  Resolut  durch  Dehnnagan  aneb  ertieU  werden  kann.  Haneb- 
mal  sind  bei  sehr  schwachen  Paeadoligamenlen  Knocheneoflreibungen 
das  grösste  mechanische  Hinderniss,  die  normale  Stellung  ond  Beweg- 
lichkeit wieder  zu  gewinnen,  besonders  bei  Ankyloairuagen  durch  scro- 
phulöse  oder  syphilitische  Ursachen,    wo  im  ersten  Falle  die  Bäder  von 
Ueilbronn  und  andere  jodhaltigen  Quellen  und  ergiebige  Compressions- 
verbande,   im  letzten   Kalle   der  innerliche  Gebraoch  von  Mercor  und 
Jo(J  oft  ziemlich  rasrh  dieselben  beseitigen  können    —    Der  fkhandliing 
tiiU  Masckmen  und  Apparalt-n  schenkt  Verf.  im  Aligemeineo  ein  geringes 
Vertrauen;   namecitiicb  meint  er,   dass  bei  Contractoren  grosaer  Muskel- 
gruppeo  kein  Maschinenzog  viel  zu  leisten  vermöge.  Wenn  er  sich  aber 
darauf  beruft,  dass  er  mehrmals  ^vergebens  versuchte,  an  der  Leiche 
eine  durch  starke  Mnsiteloontraolioo  erzeugte  Skoliose  dorch  Dehnong 
mit  einem  Flasobensoge  zo  heben,"  so  ist  dies  ein  unpassend  gewkhl« 
tea  Beispiel,  da  man  bei  einer  derartigen  hochgradigen  SItotioee  aa  niobt 
mit  den  Muskeln,  sondern  mit  der  Verbildong  ond  Verwachsong  dir 
MMelnan  Wirbalgelanba  in  Ibna  hat«  Bei  afad^Br  Batraobiong  dar  Anc- 
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tomie  ilcr  Wirbelsäule  und  ihrer  Bamlapparate,  and  der  sich  daran  he- 
fesligendcü  I\luskcln  uiul  der  Physiologie  ihrer  Bewegungen  slcUt  e» 
sich  klar  heraus,  dass  die  Muskeln  zur  bkoiiose  nichts  oder  doch  nur 
sehr  wenig  beitragen  können,  und  dass  die  etwa  vorhandenen  Conlrac- 
toren  der  Muskeln  blos  unlers-eordnefe  secundSre  Erscheinuneen  sind. 
Aliiiesehpn  hiervon  sfimnun  andere  Autoren  daför,  und  könale  Hef.  aus 
semer  Krf;iljriing  einige  Kalle  anfuhren,  d-iss  mechanische  Apparate  bei 
vielen  Contracturen  der  Muskeln  manchmal  den  Vorzug  vor  Tenotomien 
habeo  und  bei  gewissen  Muskelgruppen  nebst  der  forcirten  Streckung, 
DDd  wenn  diese  den  Zweck  anaasföbrbar  Oiler  unzureichend  erlftiUe,  vnA 
nach  Tenotomien,  ein  keineswegs  zu  veracbteBdea  Kefagium  sein  mü9- 
Miii  liideuen  tebeiot  Verf.  dieses  selbst  aDiaerkeooeih  indem  der- 
selbe weiter  sagt,  dass  bei-  Contractoren  und  leichten  pseadomemfaranö- 
sen  AnkykMen  der  Höfte,  des  Knie*  and  Fossgelenks«  des  EllbogeiM 
ond  Handgelenks  orlbopfidiseha  Maschinen  einen  grossem  Werth  haben. 
Und  wenn  Vert  wie  es  scheint,  ihre  Unbraochbarkeit  blos  an!  die  Corft* 
tnren  der  WirbelsBnIe  besieht,  so  mfissen  wir  ibm^  leider  nabeto  Rechl 
geben,  wenn  auch  nicht  ans  dem  vom  Verf.  angegebenen  Grande.  Veif« 
benflttt  ausser  einer  kleinen  Maschine  fOr  Kniecontraoturen  einen  aelir 
einracben  Klnmpfasssohnb,  dem  manchmal  ein  BeckengArtel  beigegsbnn 
ist,  keine  Apparate,  sondern  giebt  stets  forcirten  Aasdebnnngen  und  fe* 
sten  Verbinden,  welche  weniger  durch  Dmck  als  durch  Fassen  der  gan- 
zen Glieder  wirken,  den  Vorzug.  Das  Brisement  forc6  ist  bei  Ankylo- 
sen das  besle  Heilcnillel,  man  beugt  gestreckte,  und  streckt  viel  häufiger 
gebeugte  Glieder  nur  mil  llilfe  der  Mände.  Verf.  hat  204  forcirte  Strek* 
kungen  gemacht;  die  Chloroform nnrkoso  ist  unentbehrlich,  üeber  diese 
Operation  finden  wir  hier  sehr  mslruclive  Erfahrungen.  Isl  Ja«?  Brise- 
ment  forcö  ohne  Erfolg  gewesen,  was  seilen  (geschieht,  so  sind  folgende 
Operationen  indicirf:  Die  Bildung  eines  fülsrhen  Gelenke«^  :  allein  in 
den  günstigsten  Fallen  ist  das  Resultat  dieser  Operation  eme  sehr  be» 
schränkte  Beweglichkeit  und  die  Operation  selbst  ist  stets  eine  sehr  ein* 
greifende  —  Die  Osteotomie  nach  Mayer  oder  die  weniger  geÜbrlidia 
subcutane  nach  Langenbeck*  Diese  Operationen  haben  grosse  Gn* 
fahren  und  unsichere  ResuUatei  —  Die  Aussagung  eines  Keila  naba  am 
Gelenke.  —  Dia  Resection  des  ankjlosirten  Gelenkes  (Velpeao)  iai  wirigsr 
gefihrlich  als  Resection  nach  Carlas,  doch  sind  Ihre  Resnllafa  gleiehfails 
unsteher.  BndKch  giebt  Verf.  die  1ndtcatk>nen  und  vonOgUabsn  Behaad- 
inngsmethoden  bei  den  einseinen'  Gelenken  in  gedringter  KUnOi  —  Z«- 
lest  folgen  Tabellen  fiber  242  bei  Ankylosen  ansgeflibrta  Opernlionsn* 
Dia  242  Operationen  geschahen  an  191  Kranken.  Nnr  20  Kranke  batten 
das  20  Lebensjahr  fiberschritten,  das  jüngste  Individanm  war  2|  das 
»llsate  54  Jahre  alt;  122  Kranke  waren  mlnnikifaan,  69  walbliolMD  Gn> 
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schlechtes.  Die  Ursachen  der  Ankylosen  waren  meist  Dyskiasien,  Ver- 
letzungen waren  in  42  Fßllen  sichergestellf.  Von  diesen  11)  1  starben  10; 
4  an  Tuberculose,  3  an  Py^iemie.  1  an  erschöpfender  Eiterung,  1  an 
Nachhliitnntr.  1  an  Typhus.  Von  dpii  242  Operationen  iiaben  eine 
Bevveglichkeil,  150  eine  bessere  Sullnnjj;  des  ?>nkylnsirfen  Gelenkes  er- 
zielt, 55  blii  bi  n  erfolglos.  Die  204  unbluligen  Operalioneo  batteo  keinen 
Todesfall  zur  Folge,  die  38  blutigen  10  Todesfälle. 

Aus  der  gegebenen  kurzen  Uebersicht  sehen  Mir,  dass  wir  das 
Werk  eines  {gediegenen  und  sehr  erfahrenen  Forschers  vor  omi  haben; 
and  es  wäre  öberflOssig,  wollten  wir  glauben,  diese  obwohl  knne,  doob 
voltslindige  Meisterarbeit  Docb  besonders  empfehlea  so  mflssen. 

£r.  Hell  warm;  A  nlhropology.  A  System  of  anlJi  ropometrical  iovesti- 
galions  as  a  ineansfar  ihc  differ<*nlial  (iias^tiüsis  of  human  races. 
Soiiiü  general  resulls  of  (he  meu^ureiiientä,  the  inslrunieolä  re- 
qaired  ele.  4.  M  S.  nebsl  einer  Tsfel  in  FarbeDdrueh.  Vieona»  frooi  ibe  iJk" 
perisi  coorf  aod  govemment  priDliag  ollice«  1868. 

Aogezeigt  durch  Dr.  Smoler. 

Der  dorch  seine  Mhere  Arbeil  (Reise  der  fisferreicbischen  Fregatte 
Novara  um  die  Erde.  Medizinischer  Theil,  Wien  1861)  in  den  weitesten 
Kreisen  vortheilh;ilt  bekannte  Verfasser  gibt  in  der  vorliegenden  Uiocbüra 
einen  Separalabiii  uck  seines  neuen  Planes  fQr  anthropologische  Unter- 
suchungen. Gestutzt  auf  den  Erfabrun^ssatz,  dass  nur  durch  Forschun- 
gen, die  nach  einem  eifjbeitlichen  Plane  und  System  unternommen  werden, 
diesem  Zweige  der  Wissenschaft,  der  sich  noch  in  den  ersten  Anfangen 
befindet,  Heil  erwachsen  kann,  schlagt  er  sein  System  zur  allgemeinen 
Aufnahme  vor.  Nach  der  lobenden  Anerkennung,  die  dasselbe  bei  vielen 
Capacitäten  dieses  Faches  gefunden,  ISsst  sich  die  Hoffnung  aussprechen, 
dass  der  Realisirung  dieses  Vorschlags  keine  unüberwindlichen  Hinder- 
nisse entgegen  treten  werden.  Einzelnes  mag  vielleicht  mit  der  Zeit  eine 
geringe  Abftndening  erleiden,  einzelne  weniger  wichtige  Punkte  mögen 
weggelassen  werden,  —  zShlt  doch  der  Elencbns  mensorationum  im 
Ganzen  80  Noromem  —  ond  das  ganze  System  darfte  durtb  diese  kleine 
Umwandlang  ein  so  praktisch  branchbares  werden ,  dass  es  zor  allge» 
meinen  Aofnahme  gelangen  kann.  Verf.  gibt  in  vorliegender  Arbeit  alle 
Punkte,  welche  hei  anthropologisohen  Forsefaangen  Berflokaiehligaog 
verdienen,  in  englischer  nnd  lateiniseher  Sprache ,  wodurch  das  vorlie- 
gende Bnch  nur  an  Braoohbarkeit  gowinnf.  Die  sSmmlliehen  Untersn« 
chnngen  mid  Hestnngen  zerfallen  in  Unterabtheilongen,  welche  Iheils 
auf  das  Allgemeine  (Name,  Alter,  Geschlecht ,  Vaterland ,  Partie  der  Baare 
ond  Augen,  Körpergewicht,  Muskelkraft,  KArperlSnge  o.  s.  w.)  Bezog 
haben,  tbeiis  die  Messungen  am  Schädel,  am  Rumpfe,  an  den  EAlremi" 
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tttw  ipedilMireD.  An  d«ft  SjniMB  MllNt  aohlM  lidi  «fai  praküMbar 
PIbii  an^  in  walobar  Rdbenfolse  and  mit  w«lolMn  Intlrantattn  die  «im« 
Minen  HeMongon  rnmonhoian  lind,  m  wln  «ine  AnliUilang  der  nölhi- 
gen  Inttromonle.  Von  bi«r  ab  enebeint  das  Bneh  nur  in  ungÜmbgr 

Sprache  abgefatst,  ond  eine  DorcbfQbraDg  der  im  Syslüne  angagabanan 

Messongen  an  dem  Schldel  eines  Neo-Kaledoniers  und  abiaa  Tirolen 
schiiessl  das  interessaute  Werk  ab.  Mehrere  Holzschnitte  illostriren  in 
deutlicher  Weise  die  verschiedenen  zu  messenden  Linien  und  verdeot- 
liehen  in  kinr  fasslicher  Weise  die  Anwendung  der  einzelnen  Inslrumente, 
bilden  somit  eine  werlhvolle  Zugobe,  was  sich  auch  im  vollsten  Maasse  von 
dem  Titelbilde  sa^en  ISsst,  das  vier  Ansichten  des  Fapua-Schädols  bietet,  an 
welchem  die  einzelnen  Messungen  vorgenommen  wurden:  das  Bild  stammt 
von  Canou,  der  im  Werke  selbst  als  „distingnished  artial*  beieichn^ 
wird,  ond  die  bekannte  Meisterschaft  des  Künstlers  manifestirt  sieb  aoch 
in  der  meisterhaften  Aasföhrong  dieses  Bildes.  —  Wir  glauben,  unsere  An> 
aiobt,  das  vorliegende  Buch  werde  in  dar  Gaichicbia  der  Anlbropologie 
apoebeoMMsbend  werden ,  hier  lant  anaspraoban  zu  mfissen  ond  hoffen, 
data  dia  Tardianla  Anerkennong  dam  gaebrtan  Verf.  nialil  anableiban 
warda»  Höoble  sia  docb  dam  bailregan,  ibm  manob«  nnanganabme 
Slnnda,  dia  ar  aiobar  weniger  kriliiober  ala  antikritiacbar  TaklloaigiMil 
in  vardanlian  bat«  fargauan  lo  maoban !  —  Da  daa  Baahf  wia  oi>an  arwilml, 
aoa  dar  Hofdrockerai  atammt»  wira  aa  AberflOaelg,  noah  Aber  Dmeki 
Papier  nnd  Amatattong  radan  an  woiien,  dia  foriAglioban  Uiatnngen 
diaiar  Anatalt  aind  allgemein  bekannt  nnd  gawördigf« 

Prof.  Asdreae  EMdwfy  JelHeleet  Glebt  es  eioe  KoocbeDsy pkilis? 
Oder  sId  d  die  in  der  Syphilis  aurtreleoden  Knochenl eidea 

Produkte  d  e  s  0  u  «c  ksilber  ge  b  r  a  ti  ch  s  ^  Fin  hisforiich-krilischer  Exkor«. 
4«  70  S.  OimüU.  1862.  Fritdr.  Grosse  s  fiucbhaodluog  im  Prais  1  fl  «.  W. 

ßaiproeban  von  Dr.  Tliaopb.  Ei  aalt. 

Verf.  legi  in  einigen  „flflchtig  hingeworfenen  Aphorismen'*  ge- 
schichlliche  Studien,  eigene  Beobachtung  und  eigenes  Nacbdenke^o  in 
der  Brochnre  nieder,  um  auf  den  lernenden  Theil  der  Jugend  aor^eod, 
belehrend  und  warnend  eintuwirkaii.  Er  führt  nicht  nur  die  aabarfe 
Waffe  der  Vertheidiguog,  sondern  aucb  daa  »varlalxenden  Spoltea,^  um 
gegen  die  Antimeroorialisten  zu  Felda  sn  lieben,  nod  die  Eaiatana  der 
Knocbensypbilia  obne  Mercureinfluss  zo  beweiian.  <—  Eaaei  nnaarlanbli 
ehe  wir  auf  dia  nibara  WOrdignng  der  Arbeit  aalbal  abigfbao»  den 
lobalt  selbst  zo  ekiiiiren. 

Unter  dem  Titel:  Feinde  ond  Freunde  den  Qaaofcailbafai  wird  ein 
AMrMar  MtrUkk  geboten,  ond  un  nlebitan  Ul.  Cipital  di»  CatoyaMii 
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als  di*  bfltle  Wegweiserin  zur  Auffindung  der  Wahrlieil  bezeichnet.  Es 
fe^en  nun  (Cap.  IV. — XXVJ.)  Citate  aus  den  Werken  mehrerer  Aerzte  des 
letzten  üecenniums  des  15.  Jahrhundertes  und  zwar  namentlich  von 
Marcellus  Cumanos,  Alexander  Benediclus,  Natalis  Moniriesaurus,  Jacob 
Cataneus  (1504),  Kaspnr  Torella  (U'.Jij,  Conrad  Scheidt:  (1 -")()()),  Johann 
Manardus,  Johann  de  Vigo  An  Ion   Benivicni,   Johann  Almenar, 

Ulrich  von  Hutten,  Erasmus  von  iiotterdam ,  Hieronymus  Fracastori 
(1510),  Peter  Andreas  Maltioli  (ld;^d),  ^iicolaus  Poll  (1536),  Nicolaiis 
Messa  (1536),  Augeius  Bologninns  (ldU6),  ParaceUns  (1537),  Benedict 
Im  de  Vicionis,  Johann  Baptist  Montanus,  Johann  Fernelius,  Anton  Pra- 
canlianos,  —  Gabriel  Faloppia,  Baptist  Fulgosius  tmd  Cooiad  Reitter  — 
dann  Cafi.  ;aLVil.  neoere  Beobaabter;  dotob  tat  gerade  dieae  Abtbeiloiig 
aabr  kon  und  onvolUttodig  amgefalleii. 

In  Cap.  XXVIII  «Saetion  amea  nooeaborenen  syphililiaaban  Kindaa« 
teden  wir  fönende  atgeiilbtaliolia  Ugib«  Die  Holter  dea  Kiadea, 
ein  DieMWdebeii,  iat  gasond»  der  Vater  eia  aosgedieMler  Soldat  md 
Arbailer  an  'der  Biaenbabn;  mao  weiss,  dass  dieae  MeMchenklaaae 
aalten  lirei  vm  Sjpbilis  ist;  keia  Zweifel  also,  daas  der  Keim  der  Sy^ 
pbilla  von  Valer flbertragen  worda.  —  Die  Uebaraobriften  der  folgenden  Ca« 
pitel  lanlen:  XXIX,  Was  der  dorah  keine  arsllioba  Bebandhmg  geatftrta 
Verianf  derSypbilialebrt.  ^XXX.— XXXII.  Die  Antlmercarialislen  tind  ibre 
Logik  C^r  mangelhaft  an  historischen  Daten,  namentlich  in  Betreff 
der  ganzen  neueren  Literatur). —  XXXIll.  Gründe  des  Emporkommens  des 
Antimercurialismus  in  Frankreich,  England  und  Deutschland.  —XXXIV. — 
XXXV.  Specificilät  des  syphil.  Krankheilsprocesses.  —  XXXVI.  Wirkungs- 
weise des  (Quecksilbers,  ^l/örctfr,  kein  Reizmittel. — ^^XXXVII.  Therapeutische 
Inconsetfuenzeii ,  unfreiwillige  Zugeständnisse  der  Quecksilberveracliter 
an  die  Ouecksilbervertheidjfi;er.  —  XXXVH?.  — XM.  Bedeutung  des  Kno- 
cbensyslems.  Verhalten  des  Knochensyslems  im  gonorrh.  Hbeumatismus. 
—  Einfluss  der  Syphiloide  auf  das  Knochensystem.  —  XXXXI.  Physiolog. 
Beweis  IBr  die  Niobteinwirkung  des  Quecksilbers  auf  das  Knocbensystem. 

Im  Anhango  spricht  Verf.  von  den  JUgangtmUici»  der  SypAiUt, 
Er  alellt  darin  so  nerkwflrdjge  Forderungen,  daas  wir  dieselben  statt  aller 
Kritik  Uer  eiUren,  Er  verlangt:  LErriobtongöffenÜtobarHIoser;— 2.  seit 
Jansen,  krlftigeo,  gesunden  Dirnen;  ,^9.  einen  Arsf,  der  tiglioh  iweimal 
die  Dirnen  ontersnoht  nnd  die  kranken  aoaaoheidet«  —  4.  Kein  Frnoen- 
SNBttsr  darf  aksh  alluofl  hingaben,  nnd  aoek  nidht  Ungar  als  5  Jabin 
im  Banaa  gednidet  werden.  —  d.  «Niehl  minder  werde  Jader  Mann, 
der  in  das  Haas  einirill,  vom  Haosartte  sorgfUtigi  besonden  In  Beaog 
anf  Genitalien ,  Hanl  ond  Rachen  ontersoeht,  nnd  nioht  eher  sor  ge- 
sahisehUkhan  Verebiigong  zugelassen,  bia  seine  Gesnndheit  anfii  Un- 
sweideuligste  oonalatirt  ist  Will  er  8iob*s  nioht  gefallen  lassen,  mag 
Lii.  Anz.  üd.  L.VXVL  2 
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«r  iiii:ranriQlitol«r  Dinfift  abiMiM.  Wird  er  ab  sy^KÜMsb  iiMrl 
den,  fo  hal  dar  Anl  die  VeiplIiolitiNig^  üb»  nn  niiiM  Nmmd  oad 
Wotmert  n  befragen,  s«ir  Eraimag  der  WahrM  am  LegitiiMtfowpt* 
piere  sich  zu  erkundigen  od<r  auf  eise  andere  Nr  sweekoalssig  bete» 

dene  Weise  sich  über  die  Identität  der  Person  zu  Tergeviasem,  mmi  mm 
dem  vorgekommenen  Falle  soj^leich  die  Anzeige  an  die  Behörde  zu 
macben.  Diese  Maassregeln  würden  ohne  Zweifei  auch  dazu  beilra^^on, 
nicht  nur  jene  Personen,  die  sich  physisch  unrein  wisseu  ,  von  dem 
Besuche  solcher  iläuser,  sondern  von  einem  starkem  Besüche  derselben 
überhaupt  abzuhatten  und  exorbitanten  (ielüslen  Zaum  und  Zügel  aa- 
zalegen/*  • —  ^  ^le  Assistenz  einiger  handfealer  tiausdiener  zur  Sicherung 
des  Arztes  vor  etwaigen  Beleidif^imgen,  zur  Abwehr  anderer  leicht  w^^- 
lieber  AusbrOche  der  Rohheit ,  und  überhaupt  zur  Bewahmog  der  Ord- 
Mng  im  Haiiae  .w&fe  allerdings  auch  wÖBaobenawertb.  —  7.  Jedes  ia 
eine  Stadt  oder  nur  in  das  kleinste  Dorf  neu  ankoaimende,  den  nieder« 
Stfndeo  angaböreode  weibliche  Individuum,  Jedar  sureisende  Handwerha» 
boraehe  aoMa  aiob.  gleiobfatls  der  Untoraocbimg  dorob  eiMo  dau  ba» 
alattleo  Anl  rinlefiielie«.  a  Jede  andeve  Praaiibrtia«  naaa  ¥>rbefi 
«id  etear  genohleo,  aelbal  bartoohaiaeaden  Strafe  ttbarliaÜNt  natdaa,  ea 
tt6aale  dann  aato,  tea  ea  atwiaaen  iat«  ebie  Peraaii  labe  m  aoaaariba- 
Ucbem»  dorab  oanvaiilioBalle  Forneo  nicbl  aaootiaiiirteBi  Verbaod  min 
ebienti  Maana  nnl  aor  fttr  dieaaii  Maaiii  waa  aber  hegraifliobar  Weiae 
■fobi  Iftr  PaoatiCfilion  gelteo  kaoo. 


l>r.  C.  Tttasel :  Klinische  Mitlheilungen  von  der  medicioi&cheD  kb- 
ibeliaag  des  allgemeiaeo  Kreokeehaases  ia  Hamburg  au«  dem 
Jabre  im,  8,  IV.  o.  tW  &,  Hamburg  18$!.  Otto  HeiHaar,  Priia  84  Sgr. 

BeiprocheD  ven  Dr.  Eis  eil. 

Klinische  Rerichlo  interessant  zu  schreiben,  ist  eine  besondere 
Kunst;  die  gewisse  Reihenfolge  der  gegebenen  Thatsaohen,  daa  Rudi- 
ment von  Statistik  bei  jeder  Krankheitsgruppot  die  kanoa  zu  omgebeo» 
den  ILrankbeitageschichten  aind  drohende  Klippeut  auf  denen  die  Laaga- 
weile  ailst.  Es  llsst  sieb  nur  in  einem  Falle  eine  befriedigende  Ladlra 
fttr  die  verschiedenen  Leaer  aus  allen  Sobolen  erwarten,  o.  s.  dann,  wann 
der  Aolor  die  objecUvan  Betende  fBalbilt,  die  aafejaallven  Anaahannngan 
genao  praedaifl ,  und  alt  iolaba  baacbeiden  aofiMeHt«  die  JaMaK  «ad 
BMar^Lllamlnr  gawiaaenbaft  benllliL  8a  iaasen  aleb  dann  anf  dianei 
Wege  neae  aufgelancbia  llelboden  nnd  wioblige  Fragen  prlfen  und  oMa 
erblit  aiebt  nor  ein  Bild  wm  der  Belaaanbeit  dea  Anloni  einen  Uabv«^ 
büoii  Ober  die  naoara  Lilemiur,  aandem.  nun  bat  fai  dieaar  RMnag 


.  Kj       by  Google 


19 


einen  Maa^sutab  für  den  SlanJpunct  dei»  Vcrfussers.  Wir  kennen  keinen 
komiscberon  Kindruck^  als  wenn  man  in  klinischen  Berichten  den  Scbrift- 
sleller  in  SVehmuth  und  Schmerz  zerfliessen  sittht,  (lass  din  Ketzerei  den 
Glaaben  in  der  Medizin  erschüttert ,  dass  diese  oder  jene  Panacee  von 
Verwegenen  angefeindet,  oder  eher  als  direcl  scbädlicb  bezeichnet  wird ; 
wir  haben  keine  Be Wanderung  Ittr  wonderbafte  Erzihlangen  und  un« 
wabracbeinliche  LobentraCtongen,  wir  finden  keinen  Gesobmaok  an  Sus- 
serst  subtilen  Diagnosen,  die  in  Mondschein  asd  Nebel  MtHjessen,  di« 
vielleicht  wlhrend  de»  Lobeoi  nl*vVernolbmig  «ofgatproeban,  bei  glOek- 
lieber  Seotim  alt  üaato  ädMi«  INtgoofe  bMospraeht  «irdti.  üwgagßm 
•efalM  wir  die  kton  OantollMig,  oad  aiiid  mit  jadar  Mandhiog  an« 
IHadaa»  waan  ihr  Obarbaapt  aina  plaafibla  Idaa  la  Graada  Hagl.  Btnan 
Wmseb  ariirdan  wir  aoMpraohaa,  aad  dar  wSra  Ehrüalifcait  in  d«r  Ißl- 
IlMilvag,  PatI  dnraliwagi  feUaa  in  kUaiaoben  Berioblan  jana  Bafandat 
welche  dar  ua  Leben  geeteHlen  IKagaoM  aioht  enlapreobea.  Es  wira  das 
Irran  growor  Heister  eina  Qadla  gatar  Batehrang  fUr  diejenigen ,  dia 
kaioon  Anapmeh  aaf  literarMia  GolehHlll  maobea.  Bina  ehriioba  Hlt- 
Ibaiiong  der  begangenen  Irrthfimer  fehlt  Qberall «  wir  haben  die  feste 
Ueberzeugung,  dass  falsche  Diagnosen  fiberall  vorkommen,  und  dass  es 
nicht  ohne  allen  Zweck  wäre,  auch  von  diüäen  zu  sprechen. 

Die  vorliegenden  klinischen  Miltheilungen  sind  eine  recht  gute  Zu- 
santmensteliung  der  Erfahrungen  ,  welche  im  Verlaufe  eines  Jahres  auf 
der  niedicinischen  Ablhoilung  des  allgemeinen  Krankenhauses  in  Ham- 
burg gemacht  wurden.  Schlichte  Erzählung  ohne  romanhafte  Aun- 
schmickang,  objective  Auffassung,  Belesenheit,  Benutzung  der  Literatur, 
reiche  Rrfnhruni;  empfehlen  don  Uericbt  über  das  Jahr  1859  in  eben 
dem  Srlaasse  wie  den  früheren  vom  Jahre  1858.  Da  das  Material  eines 
einzigen  Jahres  unmöglich  eine  Repräsentation  aller  innern  Krankheiten 
geben  kann,  so  geban  wir  eine  gedrängte  Uebersicht  des  Inhaltes :  Aki> 
dominaltypbos,  exantheroalischc-r  Typhus,  lotenailtans,  Melanaemie  5  Filla» 
Scharlach,  Masern,  Blattern  (856  Fälle),  acuter  Gelenksrheninaüflmaa 
(127)  mit  7  TodesfUlen,  Muskeirbeamatismna  (95),  ohron.  RhanBatinioi 

€hloraia  and  Anaamia  (30),  Sitorbal,  Porpora  haamorrbagioa,  Lank* 
aamia  (2  Pllla),  oonaliL  S/philb  (8),  Tobarealaia,  asiat  Cholera  (Bpi* 
damia  fon  15.  Juni  —  20.  Saptbr.),  Cholera  (235)»  Biaohdniallfill  (00), 
IMifaU  (32  Filla)L  Van  Chokrahraokan  alarben  114»  von  den  Obri- 
geo  kaiaar),  tteikalik»  Haningilis  oarehr«,  labaro.  Meningüia,  PaohjAMnin* 
gitis,  Naniag.  apioaUi,  Baemottbagie,  Gahfavtklerosa,  mangelhafia  Ba^ 
wiakalottg  das  Gehiraa  ohne  Sklerose,  angeborener  Sobataatveriost, 
Atrophie  des  Rflokenmarks,  Thrombose  im  Sin.  longiind.  sop^  Sarooma 
durae  matris,  Carcinoma  cerebri,  Tuherculos.  cerebri  j  progressive  Paralyse  ; 
üemipiegie  ohne  oacbwetsbare  anatom.   Gebirnkraokheit,  Paraplegie, 
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L&hmungen  peripher.  Ursprunges,  Epilepsie,  Chorea,  Hysterie,  Neuralpa 
trigemini.  intorcostaüs,  ischiadica.  cervicnlis,  cruralis,  vesicalis,  Luncren- 
UDd  Bronchialkalarrh;  lohaere  uiinpath,  Pneumonie  (77  Fälle,  5  irestur 
ben) ;  Abscesse  und  Nekrose  des  l.ungenerewebes ;  Krebs  der  Lungen. 
Epitheliiilkrebs  des  Larytix,  verknöchertes  Lipom  an  einem  grössern  Li  • 
pom,  Pleuritis,  Pericariiitis,  Endocarditis,  Stenose  der  Mitralklappe,  Insof- 
ficenz  der  Klappen,  Hypertrophie,  Aaauryema  des  linken  Ventrikels,  der 
AorU;  Thrombosen  in  Extremit&tsvenen,  in  der  Vena  portee,  in  Aesten  der 
Longenarlerie,  in  der  Arleria  ilioca  communis;  Bildungsanomalten,  Coon* 
nraoicalion  zwischen  beiden  Ventrikeln,  Sarkoro  des  Pharynx,  Magen* 
katarrfa,  mndea  MageDgeschwttr,  Kreba,  Toberkel,  Fibroide,  Bypertrophie 
der  Magendrflaen,  Darmknfarrb.  Innere  Obelroclioneni  Taenm  4,  Krank- 
beMen  den  Wnnnforlanitea  ^OMiteralion  SO,  abnorme  Anheftnng  1^  Ka- 
tarfb6,Ulere  Kolbcooeremento  Tuberkel  7),  Periproelilif»  Peritonitia, 
lotema  20,  lotenis  grafii  5,  Leberbi^ba,  Eohlnoooccoa  2iBal,  Qiriioae. 
Horb«  Brigbtii«  PyeKtia,  Erweilemng  der  Uretereni  toberknldae,  bewegK- 
cbe  Niere  Smal,  Diabetoa  meililna Uteniskrebe,  VaginalYeraefalo»  oril 
ZnrflckbaUnng  des  HenatroalUotes,  Verwtehsung  der  Vagina,  Relrofeniti 
uteri  gravidi;  Erysipel,  wandernde  Rose.  Sobliesslioh  eine  Monalalabelle 
mit  Angabe  des  Thermometer-  und  Barometerstandes  und  der  Freqaena 
der  Krankheiten. 

Die  kb*nischen  Mluheiluricren  von  Tun  gel  werden  gewiss  mij 
Interesse  gelesen  werden ;  sie  enlhallen  eine  Fülle  von  klaren  Ideen,  und 
tragen  den  Stempel  der  Wahrheiislreuc.  Bei  einem  neuen  Jahrgange 
wäre  die  Bezeichnung:  Stenose  der  Klappen  in  Stenose  des  Ostiuros,  der 
Correctbeit  wegen,  die  das  ganse  Boch  auszeichnet,  so  umwandeln,  * 

Dr.  Carl  Weben  Baarralio  consuiopti onit  rsch'ilieae  in  peella 

vigintidunrum  a  onornm  0  bsarva  la,  a  djectis  aoanellis  de 
rachllide  et  osteoroalaeia  adnotalioDibas.gr.  4*  MS.  %  Hlbo* 
grapl^  Taf.  Bonn  1862.  Ad.  Marcos.  Prais  %  Tbir. 

Besprocbeo  von  Dr.  v.  Hilter. 

Das  so  berühmt  gewordene  Skelett  der  Fraa  Sopiot  im  Haaeam 
Dupuytren  hat  aucb  in  Dentacbland  einen  cbenbftrtigen  Rivalen  gefunden. 
Ntobts  Woniger  als  67  Fraetoren  und  33  Infraetionen  mit  hoebgradigen 
Verkrflmm'ungen  der  Wirbelsfiole  und  des  Beckens  sowohl,  als  der  Rippen 
und  Röhrenknochen  fanden  sich  an  dem  Skeicüe  der  22jSbrigen  Maria 
Trappt  vor.  Diese  zahlreichen  und  hochgradigen  DifTormi täten  waren 
es  jedoch  nicht  allein,  welche  den  bereits  durch  mehrere  frühere  Ar- 
beiten und  Siud.en  über  die  Usteomalacie  wohlverdienten  Verfasser  der 
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vorslelieriili  n  Atihandliing  zu  deren  Veroilenllichun'»  beslimmlen ;  sondern 
hauptsachlich  der  Umstand,  dass  er  in  dem   mifirelheilfen  Falio  ein  Bei- 
spiel der,  von  Gaerin  zuerst  erwähnten  „Cousumplion  rachitique,^'  eine 
Staigoroog  der  Rachitis  zu  aiaem  osteomaiacisoben  Siadium,  eine  Osteo* 
porosis  rachilica,  gefuodeo  so  haben  glaubte.   Obgleich  nSmlicb  dat 
Skdeli  die  Enchaioung  eines  osteonMiaoiichea  darhoi,  waren  doch  ins- 
baSMdere  die  angescbwoHeoen  EpiphTten  zumal  am  OaificalioQirande  in 
einer,  der  Racbitla  yolUuMMneii  eoUpreobeodeii  Weiee  vertadert,  wie  es 
die  delailliEt  nilgetheilte  bislologisehe  Uatersoehaiig  derthnl;  Darob  die 
von  Boedeker  Torgenommene  cheniisobe  Untersochong  ward  nieht 
allein  »n  sehr  bedentendsr  Abgang  an  erdigen  Beslandtbeilen  fiberbsopt, 
luid  an  Kallisalzen  insbesonderei  ausgeinilteU;  sendern  die  aaoere  Reae* 
lion  der  gelatinösen  Messe  and  der  Knocbep  nachgewiesen.  Im  Harlte 
selbsl  warde  mitebsaorer  Kalk  vorgefondeo.  Was  die  speddie  Beschrei- 
bung der  Knoebenverinderongen  ond  den  Krankheilsverlaof  befriffi,  moss 
sieb  Ref.  bloss  aaf  eine  kurze    Miltbeiinng  der  banplsSchlichsten  "Vo- 
nente  beschränken. 

Die  Unge  dea  Skeletts  beirag  109  Ceolimeter  =:  S'/a'  Rh.  Der  Kopf  iatbe- 
eoodere  eruheiDl  bloe  im  VerhSItniss  zu  der  verbaminerleii  KörperlSngo  gross,  bot 
jedeeh  weder  in  der  Perm  uod  Dicke  der  Schldeiknoebeii,  noch  io  der  Bescbalbo« 
lielS  des  Perlcraniums  und  der  Diploc  eine,  dem  Racbilisinus  entsprechende  oder 
sonst  krankhafte  ALnorinilfit.    Nachsl  dem  Schädel  waren  die  Schlü^^sctbcine  am 
wenif^'^lpn  veründerl,  und  inil  Ausnahme  der  Scbmächfij^keil  ihrer  Hincienspfiichle 
von  iioriualer  Teiinr.  Die  Scapiilaii  dagegen  zeigten  inehrfdchc,  durch  diu  Dicke  des 
Kiiocheuä  gehende  Brüche,  und  äin  linken  Schuilerblaite  aucti  eine  Infractioo  des 
Preceisos  siAomialis  mit  dem  Collum  scapulae.  — >  Ebenso  waren  die  Beekenkao* 
che»' beiderseits,  tbeils  aogebroebee*  thails  voilstfadig  gelrennli  nnd  ze%lea . iaif- 
beeondera  an  den  Sehambeioeo  ein  derartige  Vepkrflmmongt  dase  dielnoenOfebea' 
ihrer  borizootaleo  Aeste  einander  berührten  und  einen  schnabeldhnlichen  Vorspruog 
bildeten.    Diese  und  die  übrigen  Fracturen  und  InTractioncn  (von  denen  45  Fraet, 
und  17  Inff.  ;?!!oin  .iiif  di"  HipfH-rt  f.dler))  vrilhrdlen  sich  zicmtich  gleichmSssif^  auf 
beide  hürpcrtinHit'n,  und  lusbesundcre  holen  die  Hippen  und  Hsclremilälen  die  co- 
lossalslen  Verkrümmungen  dar.  l^anche  der  Knucbunbruche  waren  noch  gaox  weich, 
und  mit  eioem  gelatinösen  Bindegowehe  verbunden,  manche  jedoch  vollständig  un(| 
ohne  eine«  an  der  Oberfläeke  sicbtliare  Vcrinderung  gebellt.  I)er  Tlwraz  insbe- 
sondere war  unter  entspreebender  KrOromung  der  Wirbels&ale  am  bedeatendsteä 
verkflrzt  in  seinem  HOheodurchmesser.   Das  in  seinen  Theilen  bewegliche  Sler- 
num  erschien  vort*etricben,  die  Rippeoverhindungen  stark  geschwellt  und  die  Seiten 
desTliorax  eint^eHrfickt.  Eben-^fi  w  iren  d!o  VerhinJungcn  der  Kockenknochen  weich, 
das  Becken  aber  nebst  dem  b>  inprklcn  Vurbprungc  der  Symphyse  bcsondeis  in 
seiner  Höhe  verkürzt,  und  die  Darmbeine  verkrümmt.   Diese,  so  wi«  die  Uippen- 
und  Röhrenknochen  zeigten  eioe  faäl  wächserne  Flexililäl. 

FOr  die,  in  einem  solchen  Falle  doppelt  \vichtiQ;e  Anamnese  w&re 
es  freilich  wünschenswerlli  {gewesen,  andere  Ouelltu  zu  besitzen,  als  die 
mehr  oder  weniger  unverlüsslichen  Angaben  der  Eltern.  Jeder  Arzt 
wird  dem  Ref.  darin  beistimmen,  dass  auf  Aussagen  der  Eltern,  wie:  bis 
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da  und  dahin  wnr  das  Kind  vdllig  gesund,  —  es  hatle  keine  Anschweiluog 
oder  Verkrümmung  an  seinen  Gliedern;  das  Alles  rührte  nur  von  dem 
im  so  ond  so  vioiten  Jahre  vorgekommenen  Slorze,  FaUengelassenwerden 
her,  elc  —  so  gal  als  gar  nichts  gegeben  werden  kSnne.  Die  Mehrzahl 
der  Mütter  rachitischer  Kinder  wollen  ja  von  einer  Erkrankung  der  letz- 
teren, wenn  sie  nicht  stark  husten  oder  abföhren,  nichts  wissen,  und 
aind  noch  ongehallen  darOber,  wenn  man  aie  darauf  aoliDMriiaan  naobU 

Die  deolsche  Sopiol  toll  bii  ia^a  7.  Jahr  gesood  geiawi  aaii^  nr  raetlei 

Zeit  angefangen  haben  so  g«ben,  und  aocli  keine  Ao8cfnve!?im|»en  der  FpipTiyiff) 
oder  Glieder  an  ihr  wahrzunehmrn  gewesen  sein.  Angeblicli  nach  einem  hatle 
Irot  eine  sehr  Obelriecbende  Porrigo  c^pdlilii  auf,  und  darauf  eoUvickelteo  sicli  erst 
unter  befiigeo  osteokopischen  Sciimcrzen  Anschwellungen  der  Glieder,  die  eine 
fatl  «iejihrige  Dnlllhigkeil  inm  Gehen,  oder  aaeb  onr  4aa  Ball  in  veriaaaeii,  aadi 
•icli  loisen.  Otochoo  die  Regahi  nie  «fDgalMan  liad,  binaerla  aieh  ilocb  aageblidi 
der  Zoflaad  aoflUlaBd  in  der  Zeil  der  PubeMlieatwiafceliMi.  Bia  Bmk  dea  Pe> 
aiur  slnistrunif  im  10.  I^ebeoqahre,  heilte  io  €  Wochen.  Seitdan  verbrachte  die 
Kranke  ihr  Leben  in  sitzender  Stellung,  mit  Gbereinander  gekreuzten  ßemen.  Dif 
vagen  Knochenschmerten  8tei'fj;erten  sich  inslveRondcre  vom  1*0.  .lalirc  an  unTiier 
niehr,  und  verbreiteten  sich  ineisiens  vom  Siernum  aufi  über  das  ganze  Knocheit- 
gerüsle.    Eine  Pneumonie  filhrle  den  Tod  herbei. 

Verf.  erklürl  sich   zwar   vollkommen  überzeugt  von   der  Versc-hie- 
denheit  der  liachilis   und   der  Ustcomalarie,  glaubt  aber  der  cxciusiven 
Ansicht  Virchows  insofeme  widersprechen  zu  müssen,  als  nach  seiner 
Meinung  in  den  höchaIeD  Graden  der  Rachitis  die  vermehrte  Resorption, 
der  Schwund  schon  fester  Strata  sich  eben  nicht  auaschliessen.  (Ref. 
ariilBart  an  W  e  d  Ts  dasselbe  verthcidigenden  Vortrag.  Ztscbrft.  dar  Wiaa» 
Aerite         N.  113).   Dieser  Ansiolil  dea  Verf.,  der  Obrigena  die  grotae 
SeiiaiihfliI  dwarligar  Pille  aaerkeiiDt,  liaDn  nee  nor  mit  einiger  8»' 
adirinkimg  beipflicbteo*  Ret  ist  wobt  Oberaeagl,  daas  Racbltia  «nd  Os- 
teomelecie  gleich  Tobercoloae  ond  Rachitis  in  einen  ond  denselben  in* 
dividaom  sogleich  voihanden  sein  kdoQant  nicht  aber  dass  beide  Pko> 
oessoi  Irols  ihrer  sonstigen  Analogien  and  Aebnüchlniten  in  einen  ein- 
sigen  ferscfamelaen  and  eine  Gonsamptii»  nofaltica  bilden*  Krsebaint 
soch  die  Rsefailis  als  solche  als  keine  llalacie,  so  Itsst  sich  doch  die 
MiigÜGhkdt  nfeht  bsstreiteny  dass  das  an  ihr  erkrankte  Individnan  onier 
gewissen  VerhSItnissen  hn  weiteren  Verlafllb  anoh  malscisch  weiden 
kdone,  gerade  ao,  wie  es  auch  tobercolöe  oder  aeroWe  ssin  ond  wer- 
den kann.    Dies  dörfle  sogar  mehr  oder  weniger  Qberaü  der  Fall  seifi, 
wo  die  Rachitis  zu  keiner  vollständigen  Heilung  gelangt,  ond  anderer- 
seits die  Kranken  nicht  srhon   im  frülieren  Lebensalter  einem  anderen 
Leiden  (wie  so  hSuFig  der  Tulicrcolose)  unlerlicL^cn.    So  sind  eben  die 
seltenen  F&lle  aufzufassen,  wo  man  ganz  unerwertei  neue  Verkrümmunpen 
entstehen  sieht,  nachdem  die  Hnrhiti;^  {trrcils  .ibgetaufen   zu  sein  schien. 
Daaa  demDaob  auch  die  KesorpUon  der  bereits  ossiOioirteo  Sirata  im  Ver- 
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laufe  einer  langwierigeo  RaobiCis  eioe  tioeuive  werdefk  könne^  t&ati  lioh 
4m  M.  ll«inDi)g  zo  Folge  weder  vom  Staadpoocte  der  Theorie,  noeii 
fOB  JcMm  der  Frfahrang  Mireiten;  aber  es  trtU  die  OalMMBaMe 
gande  «i«  die  ToberooloM  w  RaebiHSy  md  bm»  ist  ebenso  wenig 
odtr  cImI  flo  a«hr  benchllgl,  von  «ioer  CoMiiniplio  oder  Osteomalacla 
nchütoi  n  spfMbnn,  ab  vm  ciMr  Tnbamloflf  rachMoa*  Aoob  i» 
4§m  biiprMMD  Falle  war  dm  nwiataB  PaitMMi  4ta  SkelMlaa 
dar  BeftMid  dar  aiaar  §aai  aaigaipraebaiian  Oatooporoia»  ao  aadaraii 
dar  raohÜMiaB  Erkraokong  aotopräelMiid.  Sia  «od  Mda  baatabattd, 
aia  bUdan  daaihatb  abar  dooh  abaDaoiiaii%  aiBa  aiariga  Briwaolnng 
wia  dia  Tnbaronioaa  ond  Raohilii,  Dia  Maaa  aliid  mcb  bal  daas  aiabl- 
iBbarooMaaD  RaeUUliar  in  afaiar  liaailiah  ahafalrtariitiaaliaD  Waba  «ar- 
Marl,  aia  waadaa  abar  Imaaiat  blofig  aaofa  asit  Tübarkabtoff  dorab- 
lalil  gefaiidaii*  Wo  liegt  da  dia  Graaiaf  Sind  TobafBoleae  and  Ra* 
ebilis  deasbalb  weniger  verschiedene  Krankheitsprocesse,  weil  aia  aieh 
so  innig  in  einem  Organe  combioiren  und  die  letztere  so  b&ofig  dat 
Vorläufer  der  ersleren  bildet'^ 

Jedenfalls  ist  der  mitgetheilte  Fall  einer  der  merkwürdigsten  dieser 
Art,  und  die  diessfälligen  Bemerkongen  des  Ref.  sollen  nur  den  Zweck 
haben,  die  Fachgenossen  anzuregen,  die  besprochene  Abhandlung  des  ge- 
ehrten Verfassers  selbst  tn  lesen  und  zu  prüfen.  Die  Kranke  dürfte  übri- 
gens auch  noch  in  einer  anderen  Beziehung  zu  den  grössten  Seltenheiten 
getMren,  —  da,  abgesehen  von  der  Anamnese,  —  die  vollstSndipe  Iro- 
aranilfit  des  ScbBdela  ond  der  Clafiaala,  dann  die  nicht  ao  deutlich  ra> 
aUliscben  VerSndaraogen,  welche  aft  dan  maislen  Stellen  das  Parioat 
aacbareiaeo  Hess,  —  dafOr  spreoban,  das«  die  Racbilia  aral  ia  abiam  ao 
▼orgflrtaklao  Labansaller  aofgetreteo  sein  dflifla»  als  man  wohl  nur  in 
loaaanl  saUaaeB  Flllaa  lo.  baobaoblao  Galaganbalt  bat  Daeb  dOrfla 
ibr  Bagina  bdobal  wabnobaiBlioh  alwaa  waHar  nrOak  n  variagan  aaiO) 
ab  in  daa  7,  LahaD^afar.  ^  Db  Aaaatattoag  dar  BroobOio»  ao  wia  db 
^Mlihraiift  4ar  Klhagiaphbabaa  Abbildmgao  abd  gaoa  aolapiadiaod. 

i«p^aa  t  W^auryiy—at  Traitd  pratiqoe  edanaladies  BerTaa* 
aai.  IL  Bdiiba  aorrigia  et  aoosidMIeoMal  aogmaalfogr.  8  L  T.  VIIL  888  p. 
aod  MS  p.  iL  T.  Paris,  1860^1801»  Bayiiba.  Preis  pro  aampl.  18  Fiaaet. 

Angezeigt  voo  Dr.  UoriU  S molar. 

Man  könnte  Sandras  nnit  Recht  den  französischen  Romberg 
nennen.  Was  dieser  in  Deutschland,  das  hat  jener  in  Krankreich  gelei- 
stet. Wohl  sind  sowohl  hier  wie  dort  schon  von  den  (ienannten  manche, 
nÜBOier  nicbt  m^UkokKcb  ausgefalleno  Versuche  gemacht  wordoo,  die 
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Nervenkrankheiten  selbslslanfli^  711  bearbeiten,  und  einzelne  Atii^cbnitle 
derselben  haben  vorzügiicho,  ja  selbsl  heute  noch  unnberlrofl'ene  Mono- 
graphen  gefundeo  —  ich  braurbe  dem  Leser  nur  V  a  1 1  e  i  x  s  auch  ins 
Deutsche  übertragene  Werk  ftb«r  Neuralgien  ins  Ged&chtniss  wi  rufen. 
—  Aber  trote  allem  dem  moit  nan  zoj^eben,  dass  die  ganze  Lehn  mm 
den  Nenroien  sehr  im  Argen  lag,  eia  wtalet  iliologisches  und  tberape«- 
tisehee  Cbaos,  am  Wahrfaeil,  Dichtung,  Aberglauben  ond  Vorurtbeilea 
wstHMfingeselit,  in  dei  ectt  dorob  den  ejcbteodea  Scharfblick  dieser 
beiden  Neofopelboioeen  per  eioeUenoe  einigei  Lidit  ond  einige  KlariNit 
gelMraeht  worden  ist.  Sandras  verdffeotiiohte  idn  Werk  Aber  Herfen* 
krankheilen,  das  Erg^bniss  iangjtbriger  Stadien»  Beobeebfnnges  nnd 
Fondrangeo  soerst  im  Jabie  185t ;  bald  war  dasselbe  fergriSen  md 
das  BedOrfiiiss  ekier  neoen  Anliege  maebte  sieb  fiblbar.  Br  ging  «gn 
an  deien  Bearbeitangy  die  natftrlieh  darab  den  Porlsobritt  der  WiSMn- 
sebail  eine  gänaUohe  Umarbeitong  iverden  mossU ,  als  ihn  1856  der 
ooerbittlicbe  Tod  vorzeitig  dahinraffte.  Sein  Sobwiegenohn  Bourgoig- 
non,  sein  eifriger,  boreils    zweimal  mit   dem  Preise   der  Acadenie 
der  Wis&cnschaüen  ausgezeichneter  Schüler  und   Mitarbeiter,  der  Erbe 
seiner  Ansicbien  und  Schriften,  übernahm  es  nun,  die  imvüllendcle  Auf- 
gabe auszuführen,  wozu  er  gewiss  mehr  als  sonst  Jemand  befähigt  und 
bercchti^i  war.    Es  galt  ein  einheitliches,   wie  aus  einem  Gusse  stam- 
mendes  Werk    hervorzubringen ;  dennoch   hinderte   i[in    ilie    i^ietäl,  die 
Arbeilen  von  S,  mit  den  eigenen  zu  verschmelzen,  er  machte  daher  durch 
Klammern   im  Text   das  von  ibm  selbst  Geschriebene   bemerkbar.  Auf 
diese  Art  wurde  das  Hterärische  Eigenthum  des  Liozeloen  gewahrt,  ohne 
dass  dabei  die  Einheit  des  Ganzen  Schaden  genommen  bitte.  —  Es  ist 
wohl  einleuchtend,  dass  ein  solches,  in  der, Cranzöfischen  Literatur  der 
Nervenpalhologie  Epoche  machendes  Werk  auch  auf  die  Beachtung  der 
deutschen  Aerzte  den  vollsten  Anspruch  bat«  nnd  wir  glaubten,  obgleiob 
der  Schluss  des  2*  Bandes  noch  nichl  ertchieoea  ist,  (der  1«  Band  wurde 
bereits  1860  aosgegeben),  die  Aofmerksamkeit  nnserer  Leser  auf  dassslba 
lenlien  an  sollen,  um  den  Reis  der  Nenheit  piebt  gaos  verlorao  geben 
wa  lassen* 

Die  gssammten  Nervenkrankbeilen  ersebeinen  hier  anders  ekig»» 
tbeill,  ab  in  der  ersten,  (um  die  H&llle  aehwicberen)  Anlkge ;  dieee  nene 
Emlbsilnng  wnrde  fon  Sandras  angedenlel,  ond  von  B«  dnrdigelibrt, 
der  nur  Unf  grosse  Claisen ,  aobtellt,  von  denen  bis  jetit  awei  voll* 
endet  vor  ans  liegen.  —  Der  erste  Band  omfasst  die  enie  CUute :  Allgemeine 
nervöse  Krankheiten  und  der  Anfang  der  zweiten:  Krankheiten  durch 
Vermehrung  der  nervusea  lleiibärkeil.  In  die  erste  Classe  werden  vier 
Formen  eingereiht,  die  ihcils  in  Deutschland  weniger  Beachtung  gefunden 
haben,  theils  und  mit  iinGUi  nicht  in  dieses  Gebiet  eingesogen  werden; 
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1.  Der  sogenannte  Eint  norvenx  ,  von  den  verschiedensten  Autoren  unter 
den  verschiedensten  Titeln  beschrieben  und  doch  in  der  Wcißl  nichts  An- 
dereSj  als  eino  Manifestation  einer  mehr  oder  minder  hocfii^radigen  Anä- 
mie; 2.  die  t  ebris  nervosa,  fi^vre  nerveuse,  durchaus  nicht  mit  dieser  Ba* 
liabaiig  im  Suine  &lt«rar  Autoren  verwandt,  sondern  ein  doroh  das  N«r* 
▼ensystem  bervovgerofener  fieberhafter  ZotUind,  dem  Marasmoa  nervosos 
Whytl^f  entsprechend  und  als  Fieber  ohne  naateriaUe  Versacbe  aafzufai- 
sm;  3.  poriodiaolM,  intermittireiide  Krankbeilan ,  sowohl  WoobioHiabar 
toltet  als  doroD  voraebiodene  Larvon;  4,  opidonisohe  Novrowii  s.  B.  die 
Bolinie  in  ItiHon  ond  ÜBgani  gegon  di«  Milte  dos  I6ii  JaMwidorts,  das 
Sehloobieo  im  Conmt  von  Montorey,  dio  tod  Foornior  bssohriabeno 
HoMofotopie,  die  FlogallaQteD»  dio  Besossonon  lo  London  1630,  dio  Con- 
vuMooife  dos  M.  Modord,  dio  Zitlsror  in  don  Covonnoo  o.  s.  w.  Sohoa 
dos  Utero  Dotam  das  onton  Höndes  onlbobl  uns  einer  niberon  Speoia* 
Nsirong,  ttbrlgens  nttsson  wir,  obgloiob  wir  mit  der  orwSbnIon  Einlboi- 
lung  dorahafis  niebl  einforsiandeo  sind  >  «i  einen  ■oibetetlodigen  Steloo 
nervosos  ebenso  wenig  glauben,  als  an  ein  selbststSndiges  nervdses  Fie- 
ber im  obigen  Sinne,  obgleich  wir  das  Wechselflieber  nicht  als  eine  Neurose 
auffassen,  und  die  4.  Form  der  Psychiatrie  vindiciren,  doch  eingestaben, 
d.iSB  die  Bearbeitung  der  einzelnen  Abschnitte  dieser  ganzen  Classe  eine 
so  gediegene,  so  erschöpfende  und  allen  Anforderungen  der  Wissenschaft 
ond  Praxis  so  vollkommen  Genü|?e  iei<;tcn(1e  ist.  dass  man  selbst  diesen 
Abschnitt  mit  <irosspm  Interesse  iinr]  Nutzer»  lesen  und  dabei  ganz  ver- 
gessen wird,  dass  man  im  Principe  eigeaüicb  mit  dem  Verfasser  gar 
oksbt  Obereinstiromt. 

Die  ttoeüe  Classe  zerfSlit  in  zwei  Unterabtheilongen,  deren  eine 
die  Uebenoisbarkeit  in  tier  motorischen,  die  andere  jene  in  der  sensi- 
blen NerveosphSre  umfasst.  Die  erste  ünterabtbeilang,  welobo  nocb  im 
ersien  Bondo  Uno  Erledigong  findet,  bebandelt  folgende  Krankheiten: 
Hysterie,  Epitepsio,  BUampslo,  Coovnlsionen  bei  Kindern  and  Brwaobso« 
nen,  Totenot,  Cboroa,  Crampi,  örtliobo  Cootraotionon  ond  Coniraotursn, 
Zittern,  Kooobbneten,  Sobhiobien,  Erbreohen,  Henktopfim,  Asthmo,  Nym. 
pbomanie  ond  Sotyiiasis,  Hydrophobie.  Auob  ans  dieser  Classe  mSehtoa 
wir  einseloo  Kranlriieiton  (Konofahosten»  Hydrophobie)  stralohen,  die  am 
oioht  sinng  hioher  so  gebAren  ooheinon,  wir  kdnnon  ono  aber  ans  eben 
den  Gründen ,  wie  bei  der  Mheren  Classe ,  in  eine  nibere  ErOrtemng 
nieht  eintessen.  So  iFiel  ober  möge  gesagt  sein,  was  hier  geboten  wM, 
ist  Alles  vorzOglich  und  aller  Beachtung  werlh;  besonders  die  Therapie, 
so  einfach  als  möglich  (gehalten,  und  vom  abvvarlenilen  Nibilismas ,  der 
die  iländo  ruiiig  in  den  Schooss  le^f,  gleich  weil  entfernt  wie  vom  ge- 
scbftftigen  Vielthun,  hibiet  den  (jitinzpimct  des  Abschnittes.  Salb&t- 
verstSndUoh  kann  er  Monographien  über  einzelne  Krankbeilen  z.  B.  ?on 
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Delasiauve,  Briqoeta.  s.  w.  nicht  ersetzen,  aber  Wichtiges  ist  nichts 
fihergangen,  and  für  den  practtschen  ArsI  enthält  dieser  Abschiiill  Altes» 
was  eben  eebrnncht  wird. 

Die  zwciie  ünleiabtheüiing  dieser  Ctasse,  weiche  das  Object  der 
vorliegenden  ersten  Halfle  des  iwtiten  Handes  biliiet.  handelt  von  den 
Neuraigien^,  und  Verf.  selbst  nennt  diese  Abhandlung  die  vollständigste, 
die  tüsber  erschienen  ist,  ein  Ansprach,  dem  wir,  wenn  man  von  ein 
mImh  Mooogffipbkn,  die  sich  nur  mit  einer  Neuralgie  beschäftigen, 
wie  t.  B.  Bergton'i  Praissobnft  Ober  N.  bMchialis  —  absiebt,  voU- 
koMeo  baisluDiDen  mOssen.  Das«  einselAe  Moralgische  Alleelionen  ei»- 
lalner  OrgiM,  wie  a.  B.  det  Phaiyni,  Oetophagvs,  Diaphragma,  der  Mite, 
dei  Gebinia  und  Raelnoiaarli%  w«lohe  ialilera  simmI  Bomberg  im 
Mine»  Inüfiehflii  Warii«  (3.  Aofl.  |»ig.  179-214)  gm»  abhandelt,  hier 
kmMBefflekiiditigiagfiiideii^istlai^^  t» anlacMdigao,  «ad  m  «riilfa«% 
dait  Ronberg  auch tieiMpatiacbe^  eolitodiiche  oed  otgaoiache Laeaiooei 
barliMobllgl,  welche  der  von  reio  eeiaoliellen  Naoraigien  headahide  Seo- 
d  re  •  Yoo  voroherein  aosgeatoMen  hat*  Ee  ial  Obrigene  hier  efloe  etreoge 
Greste  ideht  n  liehen,  eine  Neuralgie  t.  B.  foin  Draok  afaMB  Tophoe  alk 
hBngig,  Wörde  ia  einem  Lehrbach  der  Syphilis  alifehaadeU  werden  inlUiei, 
die  Bleikolik  fiele  den  Tozikolegen  einzig  anbeim  o.  e.  w.—  Vert  ban- 
delt erst  im  Aligemeinen  von  den  Neuralgien^  gibt  eine  Definition  der- 
selben and  übergeht  zu  den  S^^mplumen.  Lntef  diesen  isl  der  S(  hn>er2 
das  wicblig&tü;  alle  lieachtiing  verdienen  aber  auch  die  Funclionsslö- 
riingen,  und  Verf.  macht  namentlich  auf  das  heftige  Klop(^n  der  Arterien 
in  der  Nachbarschaft  neuralgischer  Gebiete  aufmerksam.  Di©  pathologi- 
sche Anatomie  wird  kurz  abg^eferttgl,  die  Definition  des  Verf.  scbliesst 
Ja  anatomische  Laesionen  im  Vornherein  aus,  er  erwähnt  wohl  die  ver- 
schiedensten Befunde  von  Cotugni,  Siebold,  Cirillo,  Biobat  ele.^ 
aber  beeehrSnkt  sich  mit  Recht  auf  die  Angabe,  dass  man  in  einaelaea 
FMen  moleculSre  Störangen  gefanden  habe.  Die  difTerralieile  INagna- 
elik  awiiobea  Nearaigien  und  anderen  KraokbeHea  (NerfeMalaOndvag. 
NeaMma  nad*  aadere  GeaebwaiHe  in  Greü*  and  Klainhini»  HednUa  ob- 
lengala  et  epinalie  o.  •«  w.  Kreba,  Rheometiemaa ,  Qiehi,  Syphtta» 
a.ak  w.)  iat  nirieMiefl  gearbeKel,  wv  nOaaen  dieie  an  ea  mehr  hartar- 
beban»  als  wweaaet  darebaoe  nicht  Freaade  der  eng.  Diffiranlialdiagpiaaen 
eind,  and  ab  an  di^a  hMg  naacho  vonOgUoho  Arbeit  iigend  elaea 
Sabadea  ahnni.  Naeh  der  Prognoie  könnt  di«  Aetiolagic«  Dar  ganae 
AbeehnHl  wOrdo  weit  oaebr  befriede,  wenn  Verl  aieh  weniger  in  dM 
Labyrinth  der  flberwnndenen  Krasenlebre  lerlieft  bitte,  namentHeh  hfttte  er 
una  mit  der  herpetischen  Dialhese  verschonen  sollen.  Diese  ist  ihm 
at>er  ein  fait  accompli,  das  bei  den  meisten  Neuralgien  in's  Spiel  kommt. 
Aebniiche  bomerkungen  könnten  wir  in  Dezug  auf  die  normale  Gicht) 
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welche  Verf.   um  Jeden  Preis  auf  die  Gelenke  zurückrufen  will,  wenn 
flie  diese  verlassen  bal  und  nun  auf  ihren  anomalen  Wanderungen  ano- 
male Erscheinungen,  darunter  auch  Neuralgien  bewirkt,  wiederboUio. 
Die  Therapie  bringt  Verf.  unter  drei  Rubriken,   die  eigentliche  schmerz« 
itillende  (Opium  ,  Belladonna,  Aconit  n.  s.  w.  inDerlicb  und  Busserlicb 
als  Linimente,  Salben,  Pflaster,  dann  eodermatisch  und  als  subcutane  ln> 
jcciion),   die  rcvnlsive  (Vcsican/en,   Kanterisafion.  Klektricitäl)'    ""d  die 
gemischte  (Ar<ip!ilogisiico,  iiader,  üamplbüdcr,  ilydi otherspie,  Schwefel- 
Uder,  Ourcbschneidung  der  Nerven  und  Behandlung;  der  verschiedenen 
Krasen  oder  Krankheiten,  als  Animie,  Syphilis,  Gicht,  etc.)  —  Die  speeielle 
Betrachtung  der  Neuralgien  beginnt  mit  HeWMlgia  N,  gttinU\  eingebende 
anatomiaebe  und  pbyiiotogiMhe  GrörtonHigen  bilden  hier,  so  wie  bei 
allen  folgenden  Formell  flifM ,  «illhoiiiinaBe  Einleitniig^  d«r  eich  4mm 
SfoqitoBHitologiey  MeiwIialdiagiKMa,  Aetiologte,  ProgMie  md  Thenpio, 
iM0r  nil  HinweiMiig'  aaf  das  aehoa  in  allfiMiMiMii  Tfaaila  BHklarto 
ia  foUfcoamiaB  wftnÜirer  Waiia  aiiinhlianinn  Dia  haitif  Diamta  k^ieie  iIam 
Varfl  dia  BaHadoraa;  aveti  dia  Blakirieittil  arwibat  ar,  ohoa  aie  baaondai» 
itt  loban ;  ar  aah  wadar  m  wdnoifflap  aooh  van  caMUntan  Strilnaa 
gBoatiga  Brfolga.  Claaaiaah  iai  dia  Abbaadhng  Obar  DMahMhaaidiHig 
dar  Nanan  bal  raballiaoben  Neoralgiao  ond  DananUich  Ghlnir^Q  dArfla 
daiaa  «ntMarkaaiBaa  Studias  böchat  fateiaaaant  vnd  wiahtig  aata.  Aaf- 
MlaMl  iat  aa,  daaa  VaK.  auf  Chiaiii,  ainaa  dar  koalbantaii  Mttlal  baini 
GaaSabtaabaicrz,  gar  kala  Gawiabt  legt,  ja  aa  mir  oabaabai  In  dar  Ab- 
sicht erwfthnt,  um  zu  sagen,  dass  es  recht  gut  durah  Arm  und  Ako- 
nit  subsltluirt  werden  könne. —  Weiter  behandelt  Verf.  die  Neuralgie  der 
llmii  (vergl.  uns.  Analekten),  die  von  C  o  o  p  e  r  so  genial  beschrieheno 
mammae  und  die  A'.  lumbo-abdominalls.    Sie  wirtl  meist  für  rheuma- 
tisches Lumbago  gehalten  und  mit  diesem  zusammengeworfen.   Wir  kön- 
nen  hier  nicht  einsehen,  in  wie  weil  dieser  Ausprucb  richtig  iat,  aber 
wir  müssen  gestehen,  das«;  der  Unterschied  zwischen  beiden  Krankheiten 
kein  sehr  grosser  sein  muss ,  da  dieselbe  Therapie,  die  Verf.  gegen 
diese  Neuralgie  so  erspriesslich  gefunden,  von  antiern  Aerzten  mit  glet- 
abaas  Erfolg  gegen  Lunbago  angewendet  wird;  nebenbei  erwähnen  wir 
noah»  daaa  Verf.  in  seinen  AngriflTen  gegen  Rheumatismus  allenthalben 
altohir  in  Ttiit  §eba,da  ar  einen  Moskelrheumatitrous  eigentlich  gar  nicht 
MMThaont,  sondern  stets  für  eina  Naaralgpa  bitt»  Im  dieser  Neoralgia 
iiaahMtVarr.  aoab  dia  Blaihiilik,  dia  neueren  Erfahrungen  (Briquet)  zo- 
IMga  Bichl  kl  da»  Darm,  aondam  hi  das  Baoabdackan  ihren  Sitz  bat, 
«aa  aovvoU  daiab  dia  OiMavaiiohMig  aU  durah  Ibarapaaliaohe  Krgebniaaa 
(MdMi  marbaraBB  4aaMMCi«&  evntk>)  baalkligl  wM.  —  Dia  iV.  fk^eut 
kmckUlU  M  M  fanflgliab  gaballaii,  daaa  aia  «fliiaat  nml  Bargaoa'a 
^m^fMm  ArbaM  (vargl.  Viarlayahnobrill  Band  71  Ut  Aw.-'Wir 
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finden  darin  nur  neue  ungerechtfenigie  Anfeindungen  des  Rheumatismus, 
aof  die  schon  früher  hingewiesen)  concurriren  kann ;   billigen  Können 
wir  &i  aber  nicht,  dass  Verf.  Lähmungen,  die  ofTen   als  rbeamaliscbe 
aufzufassen  sind,   mit   Neuralgien  zusammenwirft,  und   wenn   er  anch 
später  bei  der  vorzuglichen  Schilderunj?  der  V.  ischiadica  sich  noch  auf 
Coliieni  und  J.  Frank  beruft,  von  denen  namenlHch  der  erstere  die  in- 
complete  Paralyse  als  drillen  Grad  des  Ischias  annimmt,  so  kann  auch 
dieses  unseren  obigen  absprechenden  Sati  niobt  umslfirzen,  da  schon 
VaHeix  diese  Thatsachen  auf  ihr  rechtes  Ma'ass  zurOckgefQbrt  bat  Oer 
Vorwarf,  der  letzterem  darüber  gemacht  wird,  trifft  gleiob  einer  zarQck- 
pralleiMlea  Kogel,  das  Haopt  des  Sehfllaeo.  Weiler  folgt  oon  ilie  Be- 
trachtung der  ABgUia  pe9l§H$,  der  Nrntvl^  it$  Mügem^  der  N*  «t* 
IrreetlaJIr,  N.  MtpaHi,  N,  rmmm  mA  M  vukäßf  welche  Verfl^  fon  der 
aof  materielle  Leiden  beacgeDcn  Cjralalgie  tnnat*  Obffddb  alle  dleea 
Ahaehnilte  lebr  wertfaToH  sind,  so  glauben  wir  doch  diMi  teilten  —  N.  ft»» 
iicae    beaonders  hervoriieben  m  mfliaeD;  es  gibt  vielleiehl  kein  tweitea 
Leuten,  was  dem  Heniohen  daa  Leben  ao*  ferbittem,  Ja  nnerlrlg^ieh 
machen  kann,  ala  Blaaenleiden ;  doräb  die  torliegende  Arbeit  aber  wird 
in-  dieSM  dankte,  ziOTilich  verworrene  Thema  eine  klarere  Einsi^Sbt  ge* 
bracht,  und  gezeigt,  wie  man  nach  gtiiiauer  Diagnose  doch  die  Lf'iden 
des  Kranken  lindern,  wenn  «;lüich  nicht  immer  beheben  kann.    Da  aber 
Blasenleiden   meist  m   das  Gebiet  der  Chirurgie  fallen  —  man  wolle 
micli   iiier   uichl  missverslehen,  —   da   voi /j]2;sweisc  ("lHriir«zen  wegen 
Blasenleiden  consuMirf  werden,  so  ist  dieser  Abschnitt,  sowie  jenir  iil<er 
Nervendorchsch fiel  dun l:    für  sie   von  besonderer  Wiohliiikeit,  uf)ii  schon 
dieser  beiden  Ahschniilo  wegen  möchten  wir  das  Buch  in  der  Bibliothek 
keines  gebihielen  Chirurgen  vermissen.  —  Der  trotz  aller  gegen  (heiligen  An- 
gaben sehr  seltenen  iV  uteri  folgt  im  Buobe  die  nicht  seltene  (aUaia^ 
welche  von  den  Franzosen  raeist  mit  andern  Neuralgien  zusammen- 
geworfen, erst  durch  die  Glnglander  (C  oop er,  Cifrlin^^  als  aeibsUt&n- 
dige  Krankheit  erkannt  worde  und  ihre  richtige  Deotong  and  ferdienle 
Wärdignng  fand.  —  Im  Anachfoss  folgt  eine  genaoe  B^tracbtang  der  ßUgc 
meiMt»  oder  gmtrMHm  Natmigim  (Spinalirritalion  mancher  Anlo- 
PMi),  d.  h.  Schmetten  im  Verianfe  bald  dieses,  beld  jenea  Nerven, 
bald  hl  mehreren  Nereen  gleichgilllg  nflreleDd.  Sie  eind  von  gfoaaer 
Wichtigkeit,  wo  aie  einmal  eaaantletler  Netur,  ein  wenn  gleich  adimean» 
haften  and  Uatigea,  doch  hn  Gänsen  inrele?Sntes  Leiden  derslallen,  ebi 
andereamal  aber  die  Vorllafer  schwerer  Krankheilen,  allgemeiner  Uhmnng 
nnd  dgL  bilden;  nor  die  richtige  Diagnose  involvirt  dann  eine  riehtig« 
Prognose  nnd  Therapie.  —  Die  Abhandlung  Aber  die  drH  letzten  CUmem 
itf  Nwnenkrankheitcn,  l'iiralystn,  Krankheiten  der  Sinne.'iorgane  und  Slö- 
rtMgm  der  Gekumfanctioncu  (ÜeUrium,  Scliwindel,  Hypochondrie),  bleih| 
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dem  Schhjs5e  des  L'anzi'n  Werkes  vorbehatien,  uod  wir  komoieil  gieicb 
nach  dessen  Erscheinen  auf  dieselben  zurück. 

Wir  müssten  nur  Wiederholangen  bringen,  wollten  wir  ans  naoh  die- 
w  eingebenden  Betracbtung  noch  in  ein  breiles  Lob  des  Werkes  selbst 
•  einlassen.  Es  lobt  sich  selbst,  und  vardient  Romberg*s  klassischen  Ar- 
beiten würdig  an  die  Seite  gestellt  zu  werden.  Jeder  wissenschaftlich  ge- 
bildete Arft  aoll  es  leaen  ond  behertigen,  denn  ee  enthSII  viel,  teh^  ^iel, 
was ID  wissen  gafltt,alierzo  beachten  noch  besser wira«  Möchte  daselbe 
docb  luan  Vorfhell  der  Aersle  and  ihrer  Kranken  die  weiteste  Verbreitung; 
finden!  Zo  erwihaen  Ist  noch,  dasa  einseiBe  sefar'gensae  KrmUieitsge» 
aoliichten  zom  Venttadniss  des  Gesagten  «nd  war  bessereii  Binprigang 
derselben  iHel.beitrageii»  so  wiedass  der  Styl  ein  getongoner,  lebliafler,  ja 
plastischer  genannt  werden  kann.  fNe  Soblldemng  der  Symptome  ist 
eine  so  lebhafte  und  gelongeoe»  dass  man  beim  Slodtom  dos  Werkes  die 
einieinen  Neuralgien  an  sieb  selbst  dorehsomaoben  glaolit 

Dier  Aosstattnng  des  Werkes  ist  eine  sehr  elegante,  der  Preis  kann 
Im  Vergleiche  mit  deutschen  ond  namealllch  englischen  Werken  mehr 
als  niedrig  genannt  werden.  Der  Druck  ist,  bis  auf  die  deutschen  Ei- 
♦;,ennamcnf,  sehr  correct.  boerne  wunderte  sich  schon  vor  40  Jahren, 
dass  in  einem  Ir  iriztisischeii  Buche  zwei  Worte  von  bedeutendem  Umfang, 
zusammen  vier  Silben  zählend  (der  Entlehner)  ohne  einen  orihographi> 
sehen  Fehler  abgedruckt  stehen  und  fand  dies  merkwürdig.  Diese  Ver- 
hältnisse haben  sich  stii  iera  nicht  fieiindert,  man  kann  kein  französi- 
sches Werk  in  die  Hand  nehmen,  ohne  sich  in  einem  deutschen  Eigen- 
namen üher  zwei  i  eliler  orgern  zu  müssen;  es  ist  dies  ein«;  Nachläs- 
sigkeit, dio  an  Nichtachtung  grenzt  und  eine  um  so  ärgere  Wu'ia  ver- 
dient, als  es  wahrlich  keine  grössere  MQhe  kostet,  einen  deufschen  Nn- 
men  correkt  zu  drucken,  als  eitlen  englischen  oder  italienischen;  ein 
Nachsehen  des  Originals  —  ond  man  sieht  hier  bei  den  meisten  Par- 
thien  deutlich,  dass  nach  dem  Originale  oilirl  worden  —  wflrde  diesem 
Uebelsland  obgeboiren  haben. 

ür«  Ctwetev  Slnaon, (Prof.  d.  Cbirurgia  m  Rostoek):  Ueber  die  Op  er  a  tioo 
der  B  lasenseh  eid«nf  istele  darcb  die  blutige  Naht  mit  Be- 
merkungefi  Ober  di  e  Heilung  de  r  Fisteln,  Spa  t  te,  D  e  fe  c  t  e, 
welche  an  andern  Körpertheilen  vorkommen.  Mil  9ö  Holi- 
ftchniUcn  und  13  LiÜTOgrapliien.  Lex.  8,  XII.  Uod  1^3  S.  HoiloK,  1868.  Slil- 
ler'feCbc  tJolbuchhaodluDg.  Preis2Thlr. 

fiesprocban  von  Dr«  Ma 1 4j  o  v  •  k 

Diese  sehr  grandlicbe  Schrift  besteht  nebst  der  Vorrade  aus  swei 
Abtheilungen  ond  einem  Anhange.  —   In  der  V&m4$  beleocblel  Verf. 

den  traurigen  Zustand  einer  mit  einer  Blasenscbeidenlistel  behafteten  Prao} 
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Er  «ndtmt  in  eiiMr  korzen  geschiehllielieii  Skizze,  wi«  bii  m  di«  MMM 
Zeit  eine  erfolglose  Opcralions  -  Melbode  die  andere  verdringte,  wie 
selbst  Dieffenliacb,  der  für  Jon  Gegenstand  ganz,  l^bte,  nur  geringe 
Resultate  erzielte  und  z.B.  eine  Frau  18mal  uperirte,  ohne  sie  la  heilea. 
Ebenso  erzählt  er,  wie  W  ii  t  z  e  r  in  Ronn,  einer  der  strebsamsten  and  aoft- 
dauemdsten  Operateure  innerhalt)  [)ecennien,  von  18  l'alienlinen  bl<M  4 
geheilt  hatte,  erst  spStcr  (1842—185-)  bessere  Keaultale  erzielte,  da  von 
17  Palientinen  7  mit  Erfolg  openrl  wurden.  Weiterhin  kommt  er  auf  die 
letzten  1'/,  Decennien  zurück,  denen  es  vorbehalten  war,  der  Blasen- 
scheidenfislel'Operation  den  gegeowlrtigco  AnfMbwong  zu  verschadeo. 
Er  weist  wabrbeitsgemSss  nach,  dass  Mio  auch  1849  in  Fraokreiob 
Joberl'f  Methode  „Operation  autoplastique  |>ar  gMiMnenl"  und  1858  Hl 
Amerika  und  England  die  von  Marion  Sinit  angegebene  Vereinigong 
ilar  Binder  dvrab  dia  Silberdnhtnnht  grotsaGpoobe  naohlan,  itt.Daolaoli« 
laod dia gariagan  BrfDiga  Diaff aftbaeli'a  ondWutsara  nach  ivmar 
iahr  antiBiilldgand  btiabaii.  Er  aalbat  bat  1854  daa  Jabart'aoba  Var> 
frinan  afaiar  aahr  aiagabaadao  Kritik  ontanogaa  nod  aina  ainliMhara 
and  rationallira  Halboda  dar  ?arataigung  dorab  dia  Doppalaabt,  d.  i 
mit  GntofMonungs*  nnd  Varaiaigungahallan  aolwialialti  doroh  fwnra 
PfAfong  dar  Sima^aaban  Halboda,  dann  dnveb  forlgeaaUla  Baobachtangan 
ood  Erfabrangan  am  Kraokanballa  ond  elasdilagenda  Exparimanta  dna 
MaDgelbafle  an  seinem  eigenen  Verfahren  verbessert  and  das  Coropti- 
cirte  vereinfacht,  ts  sinil  nun  2  Jahre  verflossen,  seil  des  Verf.  Ma» 
thode  ihre  Vollendung  erreicht  hat,  und  es  gelang  ihm,  derselben  seit- 
her auch  in  Deutschland  die  gebührende  Geltung  zu  verschaffen.  Seine 
glinzenden  Hesuitale  dürften,  da  sie  von  den  verschiedensten  Aerzicn 
Deutschlands  und  Rosslands  constatirt  sind,  Berichtigungen,  wie  ea  einige 
FBlle  J  o  b  c  r  t's  erfahren  haben,  nicht  ausgesetzt  sein. 

Die  eräie  Abtheiiang  der  Abhandlung  enthält  12  und  im  Anhange 
7  mit  grossena  Fleisse  gearbeitete  Krankengeschichten,  in  denen  zu- 
glaicb  der  Einflnss  des  Urins  und  das  vaiachiedenen  Materials  der  Wund- 
nIbteaufdiePrimarbeilong  der  Operationswunde  mitgetbeilt  wird  und  übri- 
gens alla  ppaktischen  Details  enthalten  sind,  welche  sich  in  Baiog  aaf 
dia  Symptomatologia  bai  dar  Opamlion  dar  Biaianaabaidanllalabi  argaban» 
Um  dia  WAfdigang  dar  Leialoogan  basser  barforbaban  in  ktanan,  aiod 
anob  bi  gagaowirligar  Baapraabang  dia  Bafonda  almmlliobar  (19)  aar 
Oparaiion  gakommanan,  bi  iwai  Unlarabtbaitnngan  gaacUadanan  Fllla 
mi^iatbaiH.  Dia  arala  Uotarabtbailong  anibilt  8  Filla,  bai  wabsban  dia 
Bailnog  dorob  Varainigung  dar  Fialalfindar  in  Slaoda  gabraobt  wardan 
konnta;  dia  iivaila  viar  KrankangaaabMbten,  dia  dadorob  imarsaaant  aind^ 
data  dia  Dafaeta  aiobt  darab  dia  Varainigung  der  FialaMndar,  iOftdam 
dofob  andere  Operaliooa-Matbodaa  gabaUt  wurden. 


.  Kj  ,^_d  by  Goo<?I 


OpercUioH  der  BUuenscheiden/Uieln,  Bl 

Wir  flodM  im  I.  Faile  aie  H«iiasg  aiMr  ob«rfladili«toB  INaiMiiiillAflitol 
tmeielHMi,  dem»  bioiare»  Baad  die  HutlMnraiidilippe  liiMel«.  —  Im  t.  F<aUe  «m 
doppelt  glQckliche  OperaCion:  zuerst  die  Heilung  einer  sehr  unzugSnglicben  BImm* 
•dieidMißslel  im  linken  Vaginalgewdibe,  die  in  einer  liefen,  mit  dem  Knochen  ver- 
wachsenen Falte  lag,  dann  die  lleilnnf^  eines  >bstdsriTn'orralleft,  wobei  ein  3  Zoll 
lanftes  Darmstflck  und  zugleich  eine  HruchfeltfaUe  dbekra«irt  wurde.  —  Der  3.  Fa/i 
ist  dadurch  intere«fan(,  dass  sich  bei  einer  und  derselben  1  rau  im  Scbeidenge- 
wölbe  zwei  w^en  ihres  buhen  SiUes  iuseerst  schwer  zugli^ge  Fisteln  vorfanden, 
ht»  dooM  da»  rifloeii-  «md  piaClaolSnnige  Spanimi  in  Vcrbindosg  «taei  Soilefl- 
Mwlt  IraflUdM  Oi«stla  laistala^  Bai  dar  aratan  Pistal  warda  daa  Bsdimanl  dar 
fordaiaii  Maiiatmniidalippa  angalriaabt. — Im  4  PaUe»  in  walaben  dia  Vagiaalportloii 
daa  IManis,  fast  das  ganze  Scheidenp^ewölbo  oad  «a  Tliail  daa  Blaseogrundes  fehlte, 
so  dsss  die  Defectnäche  einem  Guldenslücke  glich,  wurde  man  ebenfalls  trotz  der 
sehr  ungünstigen  Momente  durch  dif»  p;e1unjrenp  Heilung,  d.  i.  die  Ver\v«ch'?ung 
der  Scheide  unterhalb  des  Uterus  überrasclil.  —  Itn  5.  Falle  entstand  eine  Fisicl 
nicht  wie  gewöhnlich  nach  der  Geburt,  sondern  in  Folge  eines  Ahscesses.  Sie 
mda  auf  dIa  einfaohsta  Weise  miUalal  atnes  dureli  dia  Hamröbf«  aingalNiflhtaa 
Kaltelars  voisadrlngl  «id  gaballal.  —  Da?  IL  F«//  war  aiaa  obarllieblielia  Blaaaa* 
mitarachaidanfclal»  bai  dar  dia  »rai  xwailanmal  aMgalObila  OparaiiM  folUiomma« 
glQckte —  Im  7.  Faiie  sass  die  Fistel  im  linken  SeheidengewAlbe  dicht  an  der  Va- 
ginal« Portion,  welche  bereits  einmal  durch  die  Operation  geheilt,  nach  8  Jahren 
in  Folge  einer  schweren  Geburt  aber  in  der  Nöhe  d^r  Narbe  wieder  entstand.  — 
Der  8.  Fa/l  betraf  eine  Blaseoscheideolistel  im  Biasengrunde,  '  ^  ^^^^H  vor  dem  Mut- 
termunde, die  durch  Aetzuogen  verkleinert,  hierauf  trichterförmi  g  aii^p^eschnitteOf 
bis  auf  eine  kieme,  durch  Aetxungeo  sich  vollkommen  schliesseade  tistei  heilte.  — 
In  B.  IMfo  kibh»  dar  ganaa  Blasengrund,  «in  TbaB  dar  HaraKHira  nod  dareli  dan 
DaM  itölpta  aiab  dia  Orlnblaaa  mil  ibrar  Selilaimbani  vor  dia  iwaarao  Ga- 
aaUaahialhaiia.  Naahdara  dia  Varaintgaag  dar  Fiitalrindar  dofoh  dia  Doppalnab», 
Aatnngao,  Ruginatiooen  und  mehrere  blal%a  OpatBlioMn  der  zurackgebliebenea 
Kahteterweiten  Oeffoung  fruchtlos  geblieben  war,  wurde  nach  Trennung  der  bereits 
theil weise  vereinigten  Fistelrinder  die  quere  Obliteralion  der  Scheide  durch  Ver- 
einigung des  wundgemachlen,  3  Contiinct(>r  iani^en  Ueberrestes  der  [iaroröhre  mil 
der  üdastdarmscbeidewand;  die  iieiluag  bis  aul  zwei  feine  FistelOQnun^eo  erzielt. 
Naeb  Smaliger  Vareiniguog  doreb  Silberdrahl  erfolgte  beim  8.  Versuche  mil  feioar 
Saida  voUallndiga  Hailung.  —  Dar  IB.  FaH  baaiaad  in  ainar  aahr  badaolandan  Blaaan* 
aanaiMong  mil  naabCalgandar  btflckaiifSrmlH*^  Vanvachaung  dar  Sehaidawamlmgan* 
Ali  dia  Aelzung  der  OaHanagan  zwischen  den  Verwachsungen  doreb  andare  Opera- 
tenre  keinao  Erfolg  hatte,  trennia  VarC  dia  Brilakao  und  brachte  die  quere  Oblitem» 
fion  der  Scheide  bis  auf  £wei  feine  OefTnoni^en  zu  Sfande  Nach  Vereinigung  die- 
ser durch  Silberdrahl  erfolgte  Verwachsung;  es  zeigten  sicii  aber  2  [ieuc  Fisiel- 
cbeo  in  den  Einschnitten  der  NShte.  Nach  fruchtlosen  Aetzuogen  und  lluglnalioiieo 
wurde  dnrch  successive  blutige  Üperaiiun  der  beiden  üciTQungen  und  Vereioigoag 
mü  PÜNdiliaaian  dia  i|uara  ObKlaraiion  falliUhidig  mit  ^inadarhanlrilnBg  dar  Gmi- 
linans  daa  Orlna  in  Sianda  gabmebi  —Im  IL FM  aam  dia  Blaaanaebaidaniaial  im 
Biaaangronde  1  Canlimalar  van  dar  iiami(UiranmODdimg  «od  war  B  Caatimaiar 
breit  und  1  Caolimatar  hoch.  Nach  6  erfolglosen  Operationen  aadarar  Operateura 
wurde  die  quere  Obliteralion  der  Scheide  durch  Aufheilung  des  nur  Z  Centimeter 
langen  Ueberrestes  der  Harnröhre  auf  den  entsprechenden  Theil  der  hiniereo  SchM* 
dewand  bewerksiellis;!.  Nach  wiederholter  Operation  der  3  kleinen  znnlckgeblie- 
baoen  Ftstelchen  heiiien  2  gAozlicb,  die  3.  blieb  als  sehr  feine  Haarßstel.  Uie  Coo- 
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lintia  urinae  war  Ei&t  vollkommeo  hergestellt.     Der  18.  höcbsl  maikwftrdige  Fall 
bestand  io  Zerstörung  der  Blasen-  und  Mastdarmscbeidewand  bis  auf  einen  1% 
Cenlimetcr  langen  üeberresl  der  Masldarmscheidcwand  ,  wobei  ^ich  der  Uterus 
bis  zum  Iniroilus  vaginae  senkte.    Nach  BmallgeD  operativen  Versocheo  durch 
andere  Operateure  wurde  eine  unvollständige  Anheilung  des  Oeberrestes  der  Harn- 
rühro  auf  lieu  Cervix  uteri  mit  iiuckbleibeo  von  3  Fisteln  bewerkstelligt.  Leber 
dar  3  CABlineler  langen  MMldninaelMiilewand  lag  Mcb  hiolao  aio  4|aai«r,  dar 
Braila  der  Scbaida  aotapiachandar  Spalt.   Dar  btntara  oben  Rand  daa  Spallaa 
bildala  dia.  vordara  UatlaraiuiMllippa.  Dar  Urin  glog  ODwillkfirltab  ilincb  dia  Ham* 
röhre  und  dia  3  Oeflfnungcn,  dar  Koth  durch  den  Spalt  zviiscben  dem  Rudimaola 
des  Mastdarroes  und  dem  Muttermunde  ab.   Nach  Heilung  der  3  FislelGlTnungen 
durch  die  blutige  Naht  wurde        Monate  später  die  Operation  zur  Srh!icssnn:r 
des  Masldarmdefecles  vorgenommen.   Nach  Aofrischung  des  untern  urtil  obtjreo 
Randes  (der  vorderen  Muttermundlippe  des  Spaltes)  und  Vereinigung  mit  der  dop- 
pelten Nabl  wurde  der  Oefect  bis  auf  eine  sehr  faioa  OeOnuog  im  linken  Wiokal 
varhaifu  Faaeaa  wA  Manatmalbliit  gingen  dank  dan  Btasldann  md  apilar  aadi 
kaina  Flaiua  nMbrdnreb  dia  FlaldOflouiig  ab.  *  loi  Ankmige  findaa  wir  da»  Ifll  PtU 
aiMr  BlaaaascheideiiÜttal,  die  dicht  am  Muttenmuida  aaas  und  fQr  die  Spitze  ainaa 
Katheters  durchgängig  war.  Sie  heilte  nach  der  ersten  bluügaa  Vareiotgung  bis  mt 
ein  feines  Fislelchen,  das  sich  nach  einmnü^em  Arf?en  scbloss.  —  Der  14.  FaU  be- 
traf einen  enormen  Subälaozverlust  des  ganzen  lilasengrundes,  von  den  Resten 
der  Harnröhre  bis  zum  MuUermunde  und  in  die  Seitenlhcile  de*;  Vajrinali?evvr)!hps 
sich  erstreckend,  üo  dasä  vom  hiasengrunde  bloss  '/t  ^^Qt*  breite  btreifen  uhrig 
blieben.  Die  Uaroröhre  bildata  bloa  ain  Rodimaot  von  SV«  CaBlknaiBr,  daa  «bU- 
laritt  war.  Darab  dao  Defect  flai  dia  BlaaaaiehMnbMit  for  md  war  mit  dar  hia- 
taran  Schaidawaad  Hbr  bieit  varwaebaan.  —  Babn  18.  FaUe  fandan  aidi  S  Fl. 
stein  vor,  die  eina  war  daa  HarorObraiMchaidanBatel,  2Vs  Canl.»  dia  andara  wimm 
Blasenscbeidenfistel,  8  Centim.  von  der  Harnröbrenmündung  entferol;  jene  erbseo- 
gro5s,  diese  für  den  kleinen  Finger  durchgängig,  beide  durch  eine  /apfenförmfÄ«», 
Cent,  breite  Stelle  getrennt,  an  wolclier  die  Blasenwandung  oblilerirl  und  an  den 
Arcns  puhis  angelöthet  war.    üurch  Abtragung  der  Brücke  wurden  beide  Kistela 
in  eine  grosse  verwandelt.   Acht  Hefte  bestanden  aus  feiner  Seide  und  eine«  aus 
Silbardrakt.  Lalalaraa  und  aio  Saidaaball  bodaii  aksb  bat  dar  aaa  &.  «ad  6.  Tag« 
arfolgandaa  Eailbntaiig  dar  N&hla  aiagwwaobaao ;  jaoat  worda  aiat  naeb  5  nad  daa 
aadara  nacb  3  Woehan  aat  dar  Hamblaaa  anlferat.  Dia  Uailyog  war  volUliodig;  aaah 
dia  Gmlinenz  des  Urins  trotz  der  IjIos  l'/a  Ceotim.  langen  Hamröhr«.  —  Dar  S6t. 
Faü  war  eine  Langsßstel,  die  2'/,  Centim.  von  der  Harnröhrenmündung  begaoo  uod 
sich  von  vorn  nach  hinten  bis  zur  linken  Seite  des  Muttermundes  for(seizt<>,  ihre 
grösste  Breite  betrug  2  Centim.   Die  ßlasenscbleimhaut  war  dureh   die  Kisiel  vor- 
gefallen, speckig  belegt,  bei  der  ßerOhrung  sehr  schmerzhaft  und  leicht  blutend ; 
seit  3  Jahren  bestand  ein  8<^r  heftiger  Blasenkalarrb.  Nach  Behebung  des  letztereo 
wurde  dia  Fialal  io  dar  LiDgiriabtuog  ausgaaehalllaD  oad  diireb  dia  Doppahiabi 
gabailC—  Bain  IT.  FaUe  vrar  dia  Scbaida  diebt  vor  daoi  Matiaraimida  ui  V«  Thai* 
lao  oblilarirt  bia  anf  aiaa  IHr  dia  Piogaitpitia  dartthglogiga  Oaftmg  in  liafcaa 
Winkel,  aus  welchem  der  Orio  aolfloH.  Dia  Vagiaal-PortM»  daa  Oiants  war  oor 
dnreb  die  Fistel  mit  der  Uterus- Sonde  zu  finden.   Von  da  kam  man  durch  oioe 
erbsengro«ise  Oeffnung  in  die  ürinbla<?p.  ni<»<;e  wurde  nach  Erweitenins;  der  Wunde 
von  der  Fistel  bis  in  die  iMitte  eingeschnitten  und  die  Fistel  geheftet.   Die  Heiiung 
gelang  b!os  theilweite.    Es  traten  intermittirende  Fieberanfille  hinzu,  nach  deres 
Bakcbung  und  Aufiriscbung  der  vordem  und  hinlern  Scheidewand  die  bereits  vor- 
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lianüene  Scheidenobliieraiiun  vereinigt  wurüt^ii.  Das  kleine  Fiüieichen,  das  zurOek- 
blieb ,  hciUe  io  ii  Tagen  spoDtao.  Somit  wurde  die  Scheide  unmittelbar  vor 
dem  HolterffluiKki  oblUerirt,  die  Blasen-  und  GcbSmittKerbdble  bltebeo  ia  offeaar 
Verbiadang.  ~  Der  18.  Fa/l  betraf  eine  erbsengrosse  Fistel,  ein  Ceatimeier  vor 
der  vordem  Multermundslippe,  in  einer  aebr  breiten  verliericn  Narbe  gelegen.  «— 
Der  19.  Ai// war  einer  der  complir  rasten,  da  2  Fisieln  vorbanden  waren.  Die 
vordere  war  eine  llarnröhrcnscheiiienfisiol ,  sass  vor  i'  ji  Arcus  pubis,  die  hintere 
tlialeffjro'ise  IV'2  Cenllmctor  liinter  deni>olben.  in  der  Mille  des  iilasengrundes.  Das 
2'/j  r.entiineler  breite  Sliii  k  der  Urinbla*e,  das  die  l'isteln  trennte,  war  unter  dem 
Arcus  pubiii  obliierirt.  Uei  der  lircite  des  Millclütücltes  war  die  Auascbneidung  die« 
•er  Brücke  uod  die  Verwandlung  beider  Fisteln  in  eine  nicht  am  Platze;  auch  war 
Dtcbt  daran  xu  denken ,  die  obliterirle  Stelle,  da  sie  verdfflnnt  ood  narbig  war,  ontar 
deon  Arena  pubis  wieder  durcbgingig  an  maehea  Varfassar  mhrla  deshalb  die 
Operation  in  2  Zeiträumen  aus.  Nach  Anfrisebung  des  vordem  Randes  des  Defectas 
der  Harnröhre  und  Losschneidung  der  angewachsenen  Stelle  der  Blasenscbeiden- 
Wiind  von  der  hintern  Seite  des  Arcus  pubis  wurden  die  Wuri'ir.'mder  in  querer 
Richtung  durch  10  Nähte  vereinigt.  Iliedurch  wurde  das  obliienrie  verwacli«;fn?5 
i)lasenslöcl(  überbrückt  und  die  Conimuiwcaiiua  zwischen  Harnrühre  und  Blasenhuhie 
hergestelll  nnd  so  die  HamrftbreoscbeidMlIstel  gesebloaaen.  Nadi  4  Wochen  word^ 
dio  tfaalergrosse  Fistel  in  der  Lftngsricbtung  abermals  durch  10  Nthte  vereinigt 
Die  Uailnog  gelang  bis  anfeine  sondenknopfgrosse  Fistel,  an  welcher  Aaizongen  var« 
geblieh  versucht  worden  ood  die  arst  nach  der  8.  biut^g;en  Opamtion  eich  sehlosi. 

Nach  AufzShlong  der  Fälle  gibt  Verf.  die  epikriliscben  Bemerkungen 
und  das  Resum6  derselben.  Von  2*2  l  isteln,  die  an  10  Pationlinen  vorkamon, 
brachte  er  21  voUslundig  und  I  fast  vollständig  zur  Heilung:;.  Darunter 
waren  18  Fistein,  die  nach  seiner  verbesserten  Methode  milleisl  Verei- 
nigung der  Kistelründer  durch  2'{  Operationen  geheilt  wurden.  Bei  den 
andern  4  1  jstehi  wurde  Hmal  die  quere  Üblilcr;ilion  der  Scheide  vorge- 
nommen und  durch  diüsell)e  2nnal  vollslatuhLre.  Imal  fast  vollständige 
Heilung  bewerkstelligt  :  Imal  wurde  die  Vereuii^ung  des  kitiinen  Ueber- 
restes  der  Harnröhre  mit  der  herabgesunkenen  Vaginalportion  ausgeführt, 
wegen  Lähmung  der  Harnröhre  aber  trotz  der  gelungenen  Vereinigung 
die  Contineotia  urinao  Diobl  wieder  hergestellt.  Verf.  brachte  bei  alleo 
Operirten  mit  Ausnahme  dieses  Falles  vollständige  Continens  den  Urins  10 
Stande.  Dieser  UoMtand  bekriftigt  aoioe  Bebaoptoog,  daai  »tr  Wiader- 
herotellong  der  Conlioosz  des  Urins  von  der  ganzen  Blasen-  and  Hsm- 
rShrenscheidewand  oiobts  als  ein  %  ja  Dar  1  Va  Centm.  langes  SlQok  der 
Hamrdhre  nolbwendig  isU  In  Besag  auf  Anzakl,  GräUBt  Siiz,  Cam- 
pUcßUon^  Verünlüwaig  der  Fislelbildong,  so  wie  Ober  die  angetoanäien 
Metkoäen  and  dereo  BesulUUe  spricht  sieb  Verf.  io  einer  gewibllen 
Zasaomienstellang  der  erwibnten  Phile  treffend  aus^  Was  das  spktero 
Befinden  der  von  ihm  operirten  Frauen  belriflk,  so  bemerkt  er,  da« 
Biob  die  Cspacilit  der  Blase  in  wenigen  Moosten  wieder  bersCellle^  dass 
«iie  beim  Bestehen  der  Fistel  onregelmlsaige  Henstroation  sioh  tollkom^ 
men  regelte,  dass  zwei  Frauen  wieder  schwanger  wurden  und  die  Gebart 
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I 


84  Fro/I  Simon: 

glücklich  öberstaiiiien  u.  s.  \v. —  H*  i  Verpteichung  der  gegenwärligen  He- 
suhate  mit  seinen  früheren,  so  wie  mit  den  Erfolgen  anderer  üperateare, 
die  andere  Methoden  üben,  hat  Verf.  selbst  die  Resultate  Staker  Browo^ 
des  glücklichsten  Operateors  der  Blasenscbeidenfislel  fiberlrofTeD. 

Die  zweite  Ablkeilung  beginnt  mit  einer  praktischen  Eintbeilung  der 
Blaienscbeidenfistein  oad  zwar  nach  ihrem  Sitze  und  ihrer  AasdeboöDg : 
1;  Eigentliche  Blasenscheidenfisteln.  2,  Oberflacbiicbe  Blasenmotler« 
scbeidenfisleln,  wenn  die  vordere  Unttennondalippe  den  hintern  R«nd 
der  Fistel  bitdel.  3.  Tiefe  Blasenmiitterfisteln,  wenn  die  Urinblase  ober- 
halb des  Vagioalgewdibes  mit  der  Höhle  des  GebSrnmUerbalses  in  ab- 
normer Verbindung  siebt.  5.  Blasendefeote,  die  so  gross  sind,  daas  sie 
den  Blasengrond  vom  Scheidengewdibe  bis  selbst  in  die  Harnröhre  ein* 
nehmen.  Natfirltoh  können  diese  Defocte  nor  doroh  die  Obliteralion  der 
Scheide  behoben  werden,  wodurch  die  hintere  Soheidenwand  mit  der 
Harnröhre  zur  Verwachsung  gebracht,  und  so  der  obere  Theil  der  Scheide 
mit  der  defecten  Blase  in  einen  gemeinsarora  Urin-  und  Menstruations-' 
behjller  umgestaltel  wird.  Die  Episiorrhaphie,  die  Vidal  bei  grossen  Sub- 
stanzverlusten aUvSfOhrte,  ist  der  Meihuilc  der  queren  Obliteralion  der 
Scheide,  die  Verf.  anruih,  nachzusetzen.  Jener  als  der  gefahrlosen  Metbode 
folgen  meist  heftitre  Fieberersrheinungen ,  auch  ist  sie  bis  gegenwärtig 
noch  nicht  vollkommen  gcgiü'  kt.  IMüte.Ist  der  queren  Obiiteration  hat 
Verf.  sie  ohne  alle  Reaction  von:*  iiommen,  mit  Glück  2,  Roser  I  und 
Wernticr  1  glücklieb  ausgeführt.  Wenn  auch  Professor  Simon  eine 
Errungenschaft  in  der  Verschiiessung  der  Scheide  durch  die  quere  Ob- 
iiteration zogeschrieben  wird,  so  hat  er  doch  dieselbe  durch  seine  fort- 
gesetzten Stadien  und  gificklichen  Resultate  der  Blasenscheidenfisteln 
überhaupt  geschmälert ,  denn  vorher  hatte  man  sehr  unzugängliche  Bla* 
senscheidenfisteln  als  Indication  cor  Obiiteration  der  Scheide  aufgestellt. 
NachErfindang  der  Instromente  von  Sims  und  Simon  dH  rite  es  kaom 
eine  Fistel  geben,  die  nicht  hinreichend  genug  sogiogig  gemacht  werden 
könnte.  —  Die  Bedingungen^  mif  wleken  die  Beilung  der  FitUl  benikt,  sind 
nach  des  Verf.  erfahrenem  Urtheile  dieselben,  die  fOr  andere  KOrperstolioii 
gelten  ond  zwar  in  Betreff  der  prima  intentio  die  Herslellong  geschick- 
ter Wondrinder  zur  Verbeilung  ond  die  entsprechende  Hethode  der  Ter> 
einigung.  Durch  die  secunda  intentio  wird  b6cbst  selten  eine  Fistel  gebellt. 
Als  vornriheilsfreier  Cbimrg  legt  Verf.  wenig  Werth  auf  daa  Haterial 
(Seide  oder  Metall),  das  znrNaht  benfltzt  wird.  Er  ist  nicht  so  einseitige 
wie  Sims,  der  nur  von  der  Naht  durch  Metalldrabt  das  Gelingen  der 
Heilung  holTt.  Bet  der  An  frischung  und  Vereinigung  der  WundKindtr  der 
Fiaielulinung  beobachtet  Verf.  dieselben  Vorschriften,  die  bei  der  Opera- 
tion der  tiasenscharte,  bei  Defecten  des  Gesichtes  u.  s,  \v.  von  den  (^.hirur- 
gen  übtifbaupt  gebaodbabl  werden.  AagelegenlUcb  empüebU  er  die  sao- 
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cessive  Abtragung  der  Runder,  bis  alle  narbigen  oder  eine  zweifelhafte 
Aussicht  auf  die  prima  uileatiü   bietenden  Clowelisstellen   onlfeiüt  sind, 
sollte   auch  selbst   die  KistclöfTniing    um   ein  Bedeutendes  vergrössetl 
werden.    Die  Aiifii.\diuiiu:   heworkslelligl  Verfasser  entweder  durch  Aus- 
schneidiiriü;  des  Randes  oiiii  durch  Abpräparirung  obeillüchhcher  Schichten. 
Die  liiimlrr  Süllen  glatt  sein  und  so  nach  innen  dringen,  dass  die  Wund- 
llächen  parallel  oder  spitzwinklig  nach  Innen  gerichtet  sind  und  dabei 
wo  möglich  bis  zur  Tiefe  des  Defectes  dringen.    An  der  Basis  seien  die 
R&oder  winklieb  und  bei  runden  Defecten  in  Korm  eines  mit  2  Eck«o 
veneheneo  Ovals  zugeschnitten,  damit  sia  sich  linear  anlegao  ond  keiiie 
oder  eine  geringe  Faitenbildung  erzeugen.  Die  Vereinigung  soll  so  aus- 
geführt wardao,  dass  sieb  nicht  allein  die  Woodflächen  auf  das  Ganaoesto 
decken,  sondern  dass  jede  etwa  vorkommende  Spannung  bis  nr  Ver- 
heilang  aafgebobeD  wird.  Es  wendet  Harr  Verfasser  die  einfaehsta,  von 
allen  votnrlbeilsrreien  Cbirorgen  am  meisten  angewandte  Nabt,  die  Knopf* 
naht  an.  Er  legt  die  Hefte  so  sahb-eicb  als  möglich  in  AbslAnden  von 
V4— Cent  an,  da  biedoroh  die  wechselseitige  geoaoe  Aopawnng  der 
Wondrinder  desto  besser  bewerkstelligt  werden  kann.  Theils  werden  die 
Hefte  als  Vereinigungs-  theils  als  Enispannongshefte  angelegt*      Bei  der 
Beschreibang  der  viMgttm  Acte  der  Operation  widmet  VerC  der  Lagemng 
der  Patientin,  der  Zotageförderung  der  Fistel,  den  Methoden  der  Anfri- 
scbuog  und  der  Nachbehandlung  eigene  Capitel.    Die  Lagerung  dar  Pa- 
tiontin während  der  Operation  lasst  er  nach  seiner  eigenen  Metbode  ge- 
schehen. Patientiu  liegt  mit  dem  iuicken,  so  dass  der  Sleiss  etwas  über 
dem  Niveau  des  Unterleibes  und  der  Brust  steht.  Die  Oberschenkel  sind 
nach  den  i?aiich-  und  den  Seitentheilen  der  Hiust  /nriickgeschlagen,  so 
dass  tler  Sttiss  lief  nach  vorn  hervorragendste  Theil   wird.    Die  Unter- 
schenkel smd  im  Knie  croheii'zt;   der  Kopf  durch  ein  Kissen  iinterstülzt. 
Je  höher  die  Fistel   im  Vaginaigewölbc  sitzt,  desto  mehr   müssen  die 
Schenkel  nach  oben  geschlagen  werden.  Diese  Lage  nennt  er  die  Sieiu* 
rückenlat^e  :  sie  ist  empfehlenswerther  als  die  gewöhnliche  Lage  som 
SieinsohoiKe  (J  0 b e r t),  oder  die  Knieellbogenlage,  oder  die  halbvorwftrts 
gebeugte  seitliche  Lage  von  S  i  oa  s.  Da  .bei  dieser  Lage  das  Operations« 
leid  gans  frei  wird,  so  kann  der  Assistent  die  n<^thigeo  Specola,  Seiten- 
bebel bequem  anlegen«  Auch  kann  in  derselben,  da  sie  so  gut  wie  die 
Rflokenlage  vertragen  wird,  die  Chloroformnarkose  angewendet  werden. 
Die  Unterscheidoog  einer  mittelbaren  und  unmittelbaren  ZtUagtföfäerung 
der  Fisteln  ist  nicht  beseicbnend.  Bei  beiden'Hetboden  bedient  man  sich 
eines  Mittels,  sei  es  der  Hnseni^schen  Hskensaoge  nach  Jobert  oder  der 
Specola  und  Hebel  nach  Sims  oder  Simon.  Got  dagegen  ist  die  praktisobe 
Regel,  dass  die  Fisteln,  die  sich  mit  Leichtigkeit  vollständig  zur  Sobam« 
spalte  dislociren  lassen,  vor  derselben  aufgefrischt  werden  und  wo  die  Dislo« 
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cation  nicht  zulässig  ist,  mit  Speculis  unii  lltlieln   zuucinzig  geroacliL 
werden.  Auch  ist  es  gewiss  recht  praktisch,  injedf  in  einzelnen  Falle,  die 
Beweglichkeil  des  Uterus   durch  Fassen   der  Mullermundslippen    mit  der 
Mnseux'schen  Zange  zu  prüfen.  Die  beiden  vorerwähnten  Melhoden  (deren 
Unterschied   bezeichnend  darin  zu  suchen  wäre,  ob  dabei  eine  Ver« 
Ziehung  —  Disiocation  —  der  Fistel  statt  hat  oder  nicht)  will  Verf.  WMent* 
lieb  verbessert  haben  ood  zwar  die  Joberl'sche  dadurch,  dass  er  zam 
Hervorhalten  des  Uterus  nicht  die  Museuii'sche  Zange,  snoden)  2  stark« 
Fadenschlingen  beoAtsI,  die  durch  die  Mullarmundlippen  gezo<7en  werden. 
Dia  Dorchführang  zweier  FadeDicbliogeo  aetzt  aber  eioe  Nebenterlei- 
sang,  aoob  dArfte  ea  beaaer  aein ,  deo  vor  die  Sebaoiapalte  gesogeiieii 
UatlemiaDd  mit  der  HakeDtaoge  (deren  awecfcoitaaige  Aalegaag  das 
Operationsfeld  niobt  sobniMert)  so  lang  fealzabaltan  >  bis  die  Operatioa 
beendet  iaC»  Hit  Vorlheil  verwendet  hierbei  Prof.  Sey  f  ert  atatt  Jober fs 
aobarCipitziger  eine  atomplSipitsige  Hakentange  ond  es  gelang  ibm  so, 
ohne  Verlettoog  des  Mottermandea  aelbal  hoobliegende  Blaaenacheiden« 
fialeln  la  Tage  zo  fördern.  Was  die  Metbode  von  Sims  belriA,  so  erscheint 
es  wohl  sweckmSssig,  bebofo  Erweiternng  der  Sehekle,  dessen  Speeala 
dnrch  andere  Inatromente  zo  ontersldtzen*'  Vert  gebraocht  hieno  ein 
pkUtsiMrmiges  Specolom  zam  ZorflekbaUea  der  vordem  Sehekleawand 
vor  der  Fistel,  sowie  Seilenbebel  zum  ZurQckhalten  der  Schamlippen  oad 
Seitenwandungen  der  Scheide.    Auch  hat  er  die  Specula  von  Sims  mit 
einem  Stiele  zum  Fassen  mit  2  HanJeu  uiul  mil  viereckisien  Zapfen  ver- 
seben.   Theils  uni   die  iiände  der  Assistenten    vom  Operaliori^reldc  za 
entfernen,  thoils  um  Stützpunkte  fQr  dieselben  za  gewinnen,  Uess  Verf. 
alle  Instrumente  mit  langen  und  gokrünimten  Stielen  versehen.  Bei  Fisteln 
in  der  NShe    des  Scheidenpin^anges  (in  jci   er  dns  Sims  scho  Speculum 
allein  ausreichend,  besofuiers  wenn   man  mit    emiueii  ^cliarfen  Hlkchen 
die  Umgebung  der  Fisteln   anspannt ;   bei  höher  gelegenen  Fisteln  will 
er  mit  Vorlheil  nebstbei  auch   das  [>! jtlenförmige  Specuium  zugleich 
angewendet  sehen;   bei  sehr  hoben,  hinter  Fallen  verborgenen  Fisteln 
wendet  er  nebst  diesen  beiden  Specula  auch  einen  oder  zwei  Seitenbebel 
an.  Wie  Verf.  in  seinem  4.  und  7.  Falle,  haben  au^.h  wir  bei  alleiniger  An« 
Wendung  des  Sims'schen  Speoaiom  die  Beobachtung  gemaobl,  daaa  beim 
sUrkern  Oröcken  die  Fistel  sogar  nach  oben  ood  hinten  gezogen  ond 
vom  Sobeideoeiogaoge  entfernt  wird.  Bei  Anwendong  von  2  Specob  rith 
VerL  wo  mögliob  die  breileiten  Rinnen  so  braooheo;  er  ftodel  die  Aa- 
wendoog  von  sebarfen,  korzgekrammten,  mit  langen  Stielon  vacaeheaen 
Hlkoben  znr  Anspannong  dar  FisteIrSnder  nolzbriogeod  ond  snoht  smI 
Sims  doroh  den  Katbeter  die  Blasensoheidenwaod  vorsadrftngeii  oder 
sohnaidet  Palten  in  der  Sehoide  ans,  wenn  sie  die  Slobtbarmaehung  der 
Fiatel  niebt  solasseo.  —  Bei  der  dttfrUdkwg  der  Fiaidrdiuhr  verwirft  Yeft 
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mit  Recht  die  Vorschriften  der  Aerzte,  die  bloss  auf  Uokottea  der  Scheiden- 
schleimtMol  sehr  breite  WoodriDder  berxustelien  anrathen .  ohne  dabei 
daa  Lumen  der  Fistel  zu  vergrössern  oder  die  Blasenscblelmhaut  zu  ver- 
letzen. Statt  flach  trichterförmig  frischt  er  die  WundrSnder  der  Fiatel 
lief  and  tricbterförmig  an  und  föbrl  die  Aosaohneiduog  io  geaasder 
Sdfaalani  aoa,  um  die  gaose  Harbe  lo  entremen«  Da  die  AofHaobong 
dorofa  die  ganze  Dielte  der  Sobeideowand  bia  lur  aoblatfen,  dannen  Bla- 
aenaohleimhaot  ond  niobt  aelten  aoeb  durch  diese  dringt ,  ao  entalebt 
hiedoreb  eine  steil  iricblerCdnnige  Wunde ,  die  mit  der  Spitse  in  die 
Urinblase»  mit  der  Basis  gegen  die  Scheide  gerioblet  ist.  Die  Anfrisebong 
trifll  alaonicbt  aliein  die  Scbeidenschleimhaat,  sondern  auch  dieSobleiai* 
baat  der  Blaae  nnd  die  dieselbe  verbindende  Zellgewebsscbicbte*  Mit  Recbt 
stellt  Verf«  die  Aufgabe  auf,  die  Wnndrilnder  ebenso  wie  bei  anderen  plaatl- 
aehen  Operationen  zur  prima  intenlio  geacbickt  za  machen,  da  nur  durch 
diese  die  Heilung  erzielt  wird.  Die  Verwundung  der  Blasenschleimbaat  hSIt 
Verf.  für  un^chädiich;  der  lief  trichterförmigen  AnffisL  hung  geben  aucli  wir 
vor  der  flach  Irichlerförmigen  den  Vorzug,  weil  die  Narbe  leichter  aus 
allen  anatomischen  Schichten  exslirpirt  wird  ,  die  liuiuler  zur  PrimSr- 
beilung  geschirkler  gemachi  und  in  nalürlicber  Lago  vereinigl  werden 
können,  weil  ferner  bei  der  fluch  Irichterfönnigen  Anfrischung  nur  deren 
oberster  Theil  zusammenhäll  und  im  Falle  des  Mtsslingens  der  erstön  Ope- 
ralion  eine  zweite  sehr  erschwert  wird.  Der  tief  trichterförnaigen  Anfrischung 
iat  es  zuzuschreiben,  dass  dem  Vf.  so  glückliche  Kesultate  zu  Gebote  stehen. 
Bei  der  Operation  der  oberfl&cblicben  ond  tiefen  Blasenmulterschei- 
denflstel  fand  Verf.  die  Wondfl&chen  in  sehr  steiler,  trichterförmiger,  fast 
parallelen  Richtung  liegen ,  was  bei  der  eigentlichen  ßlasenscheidenfistel 
weniger  der  Fall  ist.  Bei  der  AnfHschang  werden  die  Binder  nach  bin« 
linglicher  Bioalegong  mit  aobarfen  Hlkcben  oder  Hakenpineetlen  nnd  ait 
spitzen  oder  geknöpften  Meaaero  aasgesobnitten.  Bei  bohem  Sitia  dar 
Fiatel  gebraocht  Verf.  die  langgastielten  Jobert*acben  geradlinigen  Fi- 
atelaiesser  oder  die  nach  der  FMobe  gebogenen  der  Ainerikaner,  die  er  da» 
dnrob  verbessert  haben  will^  dasa  er  aie  sweiaohneidig  machte.  Bei  so  Taga 
liegenden  Fisteln  wendet  er  mit  Recht  aehr  einrache,  feinklingige,  gerade 
Skalpelle  an.  Nur  sor  Abtragung  kleiner  Unebenheiten  der  Wondflloben  gc 
l)raooht  er  eine  lange,  nach  der  Fliehe  gebogene  Seheere,  atatt  der  doppelt 
gebogenen  der  Amerikaner.  —  Die  Vereinigung  der  WundrämUr  geschieht 
durch  die  einfache  Knopfnahl  aus  feiner  Seide ^  bei  grossen  Fisteln,  wo 
nebstdem  eine  Entspannung  der  Fistelränder  nolhwendig  ist,  durch  die 
Doppelnahl,  die  aus  der  Vereinigungsnaht  und  Entspannungsnaht  besteht. 
Verf.  liess  die  Nahte  ziemlich  zalilrrich  I  —  Linien  von  einander 
entfernt  und  le^l  auf  das  Mitfassen  der  ülasenschleimhaal  keinen  Werth, 
wenn  sie  nur  nicht  bei  der  Vereinigung  zwischen  die  Wuodr&oder 
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gedrängt  wird.  Diese  Art  der  Vereinigung  verdient  deshalb  vor  allen 
öbrigen  Vereinigungsmethoden  den  Vorzug,  weil  sie  sici»  den  allgemein 
in  der  Chirurgie  geltenden  Prinzipien  zur  ersten  Vereinigung  am  meisten 
annähert«  Verf.  vergleicht  seine  Verpinigungsmelhode  mit  der  Joberl'- 
schen  und  weist  nach,  dass  die  Seitenschnitle  besonders  bei  kleinen 
und  spaltformigen  l  i-^tein  überflüssig  sind,  ohne  sie  jedoch  wie  die  Ame- 
rikaner verwerfen  zu  wollen ,  da  sie  besonders  bei  grossen  Dcfecten 
zeitweise  nutzbringend  sind.  Die  Vereinigung  durch  tief  und  weitgrei- 
fendo  Knopf heUe  nach  Textor  und  Böser  entsprechen  ebenfalls 
einer  Vereinigung  durch  Vereinigungs-  und  Entspannonguiilito«  Vert 
findet  aber  mit  Recht,  dass  während  durch  sie  die  Entspannoiig  io  ain- 
reichendem  Haaue  so  Stande  kommt,  die  genaue  Vereinjgmig  mehr  oder 
weniger  aoster  Acht  gelataen  wird.  Einen  Vonog  seiner  eigenen  Methode 
findet  Vert  darin,  dass  bei  derselben  die  Naht  nicht  nach  einem  feslsla- 
henden  Schema,  sondern  nach  Jedesmaliger  Indication  angelegt  wird« 
Er  glaubt  femer  daroh  seine,  die  Wandrinder  tief  ond  genaa  nmgni- 
fenden  zahlreichen  Vereinigongsnfthte  die  Vereinigung  genauer  heno« 
Stellea,  als  durch  die  nicht  so  lief,  aber  weilgreifenden  Hefte  der  Ame- 
rikaner. Mit  Recht  hllt  er  die  complicirte  Befsstigungsweise  der  Nihi« 
aof  Zapfen ,  Platten ,  Giller,  Klammern  etc.  als  einen  onnötien  Ballast 
Bei  Anwendung  der  MetalidrSbte  ist  Verf.  mit  Sims  für  das  einfache 
Zusammendrehen  oder  Knoten ,  bei  dem  Gebrauche  von  Seide  für  die 
Knopfnaht.  L'ebrigens  wendel  er  lud  Hecht  nicht  bei  jeder  Gelegenheit 
seine  Doppelnahl  an,  sondern  begnügt  sich  nui  iler  Aidegung  der  einrei- 
bigen Knopfnalit,  die  Spannung  in  den  meisten  Fällen  eine  geringe 
ist.  Bei  \'2  Operationen,  die  er  zur  Heilung  von  9  Fisteln  in  den  ersten 
8  beschriebenen  Fallen  nölhig  hatte,  halte  er  Omal  die  einfache  und 
ömal  die  doppelte  Naht  (und  diese,  wie  es  scheint«  mit  Vorliebe)  ange- 
wendet. Die  Entspannungsnaht  würden  wir  nur  dann  anlegen,  wenn  wirk* 
lieb  eine  Spannung  der  Wundräiider  da  ist.  Die.  herrlichen  Resultate 
des  Verf.  sind  wohl  davon  herzuleiten,  dass  er  es  versteht,  die  Fistel 
gehörig  zuglng^g  sn  machen,  dass  er  dieselbe  so  anfrischt,  dass  sie  mr 
ersten  Vereinigung  paist  und  die  Naht  nach  den  allgemeinen  Begab  der 
Chirurgie  anwendet,  Ais  MtUHalt  der  Naht  rObmt  Verf.  feine  FAden  von 
Seide  ond  verwirft  mit  Recht  die  breiten  Fadenbftndchen  Jober  Ca,  welche 
Veranlassung  zu  Fadenifichelchen  und  Fisteln  geben  und  das  Hellen 
zarter  und  dfinner  Rinder  nicht  sulasaen.  Wie  flberhaupl  die  meialen 
Chirurgen  und  geslfilsl  auf  zahlreiche  directe  Versoohe,  hlll  er  es  fOr 
gleichgiltig,  ob  man  mit  Seide  oder  Draht  nAht,  wibrend  Sims  die  SiU 
berdrabtnahl  als  die  grösste  Errongenscbsfk  in  der  Heilung  der  Klaseu- 
soheidenfistetn  prociamirt.  Was  insbesondere  den  Einfluss  des  Materials 
auf  die  Heilung  per  primam  intentionetn  betri0t,  so  verwirft  Verf.  mit  Hecht 
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die  Kxporimcnte,  die  S  i  m  p  s  o  n  an  fetten  Schweinen  machte.  Die  Chirurgen 
haben  genug  Gelegenheit  gehabt,  Hie  verschiedenen  Nähte  an  den  Men- 
schen selbst  zu  sludiren   und  haben  sie  bereits  studirt.    Selbst  die  de- 
schiobte  der  Blasenscheidenfistel   liefert  den  Beweis,  dass  die  Ursache 
der  ersten  Vereinigung  in  etwas  Anderem  liege  als  in  der  Substanz  der 
Naht.    Bezuglich  der  Fadenlöchelchen,  die  nach  Verf.  entweder  primär 
i&oerbalb  der  ersten      4  Tage  beim  Ein^^chnt  Idf  n,  oder  secundär  durch 
Eilern  der  Nfthto  entstehen,  weist  er  durch  Beobachtoog  nach,  dass  der 
Vonog,  den  man  den  Metaildrftbteii  einriomea  wollte,  auch  den  Seiden- 
ISden  einiDrSamen  isU  Das  lAngere  Verweilen  der  Melalldrihto  in  den 
FisteIrSndem  will  er  nur  bei  sehr  schwierig  sogingigen  Fisteln  billigen» 
wenn  bei  stirkerer  Ausdehnung  der  Scheide  die  frische  Narbe  Schaden 
leiden  könnte;  in  der  Regel  sind  sie  am  5.-6.  Tage  so  entfernen,  — 
Unter  den  vmdUeäenm  Fäden  gibt  Verf.  entschieden  den  SoidenfSden  den 
Vorzogt  weil  deren  grosse  FlexibililBt  ond  verhiltnissmissige  Festigkeit  . 
die  Anlegung  und  Befestigung  der  einselnen  Hefte  nicht  alleto  an  der 
Kdrperoberfllche,  sondern  in  der  Tiefe  der  Höhlen  auf  die  eiafaobste  nnd 
sweokmissigsle  Weise  gestattet    Weil  die  Metalldrlhte  steif  and  brOohig 
sind«  so  lassen  sich  die  einseinen  Hefte  in  den  Höhlen  sehr  schwer  an- 
legen.  Aach  die  Pferdehaarc  findet  Verf.  zerreisslich  ond  schwer  zo  knoten. 
Die  von  Passavan  t  angewandten  Seidenwurmdarmsaiten  zur  blutigen  Naht 
sind  zwar  glatt,  fein  und  fest,  jedoch  elastisch,  lassen  sich  deshalb  nicht  fest 
knoten  und  sind  überdies  theuer.  —  Zw  Einjnhrung  der  Nähte  bedient  sich 
Verf.  starker,  gekrömmler.,  am  Nadelhalter  befestigter  Nadeln.  Er  führt  jedes 
Ende   der  Fäden   nach   der  alten   Bell'schen  Methode  von  Innen  nach 
An«!spn  ein.  und  er  glaubt  nur  auf  diese  Weise  dio  Wundränder  mit  Si- 
cherhett äü  zu  fassen,   dass  sich  die  wunden  Flächen  genau  berühren. 
Wir  ballen  es  bei  penetrirenden  Wunden  nur  dann,  wenn  (iie  Kistcl  hoch 
im  Scheidengewölbe  sitzt,  für  nölhig,  die  Bell  sche  Naht  anzuwenden,  da 
deren  Ausführung  in  einer  Tour  wegen  der  Beschränktheit  des  Baumes 
regelrecht  schwer  ausführbar  ist.    Bei  Fisteln«  die  bis  zum  Scbeidenetn- 
gang  herabgezogen  werden  können,  finden  wir  es  überflüssig,  mit  zwei 
Nadeln  zo  nfthen,  sondern  würden  es  vorziehen,  die  Nadeln  in  der  ein- 
fachen Weise  in  einer  Toor  durch  beide  Wundränder  durchzoföhreni 
weil  die  Nabtanlegung  wesentlich  verkörzt  wird  nnd  auch  regelrecht 
ausgeführt  werden  kann,  da  die  Fistel  vollkommen  zu  Tage  liegt«  Wenn 
wir  die  Nadel  von  Aussen  nach  Innen  einstechen ,  sie  dann  zur  Wonde 
heransfilhren  und  hierauf  aus  der  Tiefe  der  Wunde  wieder  nach  Aussen 
stechen,  so  verböten  irir  ebenfalls  ond  auf  eine  leichtere  Weise  das  Bin- 
stfllpen  der  WundrSnder.  Verf.  gebraucht,  vrie  bemerkt,  einen  Ungern 
Ronz^schen  Nadelhalter,  seine  Nadeln  sind  kurz  ond  stark  gekrfimml. 
(Wir  finden  beides  bei  tief  liegenden  Fistobi  am  Platze»  nicht  passend 
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aber  bei  Fisteln,  Hie  sich  bis  zum  Scbeideneingang  vorziehen  lassen  bei 
Durchführung  der  Nadein  in  einer  Tour,  weil  die  Nadeln  wegen  der  all- 
zugrossen  Krümmung  schwer  durch  die  WundrSnder  zu  führen  sind. 
Verf.  fasst  mit  scharfen  Hukchcn  und  Hakenpincetten  die  Wundrfinder. 
Wegen  der  dabei  stattfindenden  Läsion  würden  wir  nur  bei  sich  ein* 
stülpenden  Wundrändern  diese  Procedur  nachahmen  und  bei  zu  Tage  lie- 
genden Fisteln  so  viel  wie  möglich  unterlassen.  Die  Hefte  werden  nur 
massig  fest  geknotet ,  die  Entspannungsnahte  etwas  starker  angezogen. 
Beim  festen  Knoten  schneiden  die  Hefte  durch,  noch  bevor  eine  hinrei- 
chend feste  Verwachsung  eingetreten  ist.  Die  Hefte  werden  vom  4 — 7. 
Tage  entfernt ;  bei  schwierig  zugängigen  Fisteln  kann  die  Herausnahme 
einzelner  Hifte  auch  bis  zum  10. — 12.  Tage  verschoben  werden.  Zur 
Bloslegung  der  Nahte  bedient  er  sich  eines  eigenen  Speculums  oder  der 
oben  beschriebenen  Specula.  Zum  Fassen  der  Nähte  gebraucht  er  eine 
lange  Pincette  und  eine  längere  Scheere.  —  In  Bezug  der  Vereinfachung 
der  Nur hbt handlang  der  Blascnscheidcnnsteln  hat  Verf.  einen  wesentlichen 
Fortschritt  herbeigeführt.  Er  hat  die  Einlegung  des  Katheters  en  perma- 
nence  als  schädlich  verworfen.  Er  bat  die  Ansicht  durch  neue  Erfahrun- 
gen bekräftigt,  dass  der  Urin  auf  die  Vereinigung  der  Wunden  per  primaro 
intentionem  keinen  schädlichen  Einlluss  übt,  ferner  hat  er  durch  seine  Be- 
obachtungen gezeigt,  dass  durch  eine  schon  bedeutende  Zerrung  der  Wund- 
rSnder, wie  sie  bei  gewöhnlicher  Anfüllung  der  Blase  kaum  vorkommt, 
die  Heilung  der  Fistel  nicht  beeinträchtigt  wird.  Er  lässt  die  Operirte 
jede  beliebige  Lage  einnehmen;  sie  kann  den  Urin  entweder  liegend 
oder  sitzend  entleeren  und  wenn  die  Entleerung  nicht  spontan  erfolgt^ 
wird  der  Katheter  2 — 3stündlich  appiiciri.  Am  4. — 5.  Tage  werden  die 
Versuche  zur  Abnahme  der  Naht  angestellt  und  am  8.  Tage  lässt  er  die 
Patientinen  das  Bett  verlassen,  wenn  auch  noch  nicht  alle  Nähte  enl-> 
fernt  sein  dürften.  Um  die  Nahtentleerung  und  das  Pressen  nach  Unten  zu 
vermindern,  Ifisst  er  in  den  ersten  Tagen  nur  wenig  Nahrung  reichen ;  doch 
dürfen  die  Patientinen  trinken,  so  viel  sie  wollen.  Bei  etwaigem  Eintritte 
von  Blasenreizung  und  lästigem  Drängen  wird  %  Gran  Morphium  pro  dosi 
verabreicht  und  Einspritzungen  von  lauem  Wasser  in  die  Scheide  gemacht. 

Das  einfache  empfehlenswerlhe  Verfahren,  das  Verf.  bei  der  Ope- 
ration der  BlasenscheidenFisteln  aller  Arten  und  Grössen  anwendet,  ver* 
dient  allgemeine  Anerkennung.  Wir  wünschen,  dass  seine  Operations- 
Methode  von  allen  Aerzten  gewürdigt  und  die  Zahl  der  glücklichen  Re- 
sultate immer  grösser  werde !  —  Schliesslich  bemerken  wir,  dass  Herr 
Verf.  zur  leichtern  Versinnlichung  der  einzelnen  Operationsacte  seine  Ab- 
handlung mit  12  lithograpliirten  Tafeln  ausgestatlel  hat. 
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